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巻

頭

言

平成八年の新春に寄せて

祖」1法人目本学校歯科医会会長

　　　　　　　西連寺愛　憲 』

　平成八年の新春にあたり，会員諸兄はじめご家族皆々様のご繁栄とご多幸を心よりお慶び申しL

げます。

　会員の諸先生には地域医療の担い丁として貞献されておられるかたわら，学校歯科医として教育

現場におきます特別専門職の立場から多人なご尽力を賜わり，心から感謝申しヒげ深く敬意を表す

る次第であります。

　私儀，昨年四月から皆様のご支援のもとに会長に就任し会務執行にあたっておりますが，9ヵ月

を経た今日，その職責の重さをひしひしと痛感いたしております．

　新たな年を迎え，会員と共に歩み会員のための開かれた会務運営を目指すとともに，成長発達期

にある幼児・児竜等の歯・口腔の歯科保健の問題を全身の健康増進の課題克服の入口として捉え，

着実に一歩一歩前進して参りたく決意を新らたにいたした次第です，

　昨年改定された健康診断の主旨は疾病志向から健康志向への転換であり，健康増進をより　層強

く押し進めることがねらいです、このことは厚生省，日本歯科医師会が進めております　8020運

動　を基礎とし，21世紀を担う児竜生徒の将来像を明るいものにする学校歯科保健の教育的意義が

込められているものであります．

　本年は特に会員に開かれた会務運営と新しい学佼歯科健康診断の普及に弔：点を置く所存ですが，

そのためには本会会員各位はもとより，都道府県歯科医師会そして広く日本歯科医師会会員の皆様

のご協力ご指導が不可欠でありますので，切にお願い申しヒげる次第です。

　｛卜初にあたり，心からIII倍のご指導ご鞭槌の程お願いし挨拶といたします。
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開催要項

［唾］　　本研究大会は一学校歯科保健の包括化一をメインテーマに，学校歯科保健活動

　　　　　　　　　　　を通して，心豊かで，たくましく生きる人間の育成．という教育課題に貢献す

　　　　　　　　　　　ることを目指している。

　　　　　　　　　　　本年は学校・家庭・地域社会の連携のもとに，幼児から児童・生徒の発達段階

　　　　　　　　　　　に即した歯科保健指導を確立し，生活化を図ることを研究協議する。

学校歯科保健の包括化

　　　　　発達段階に即した歯科保健指導の展開

　日本学校歯科医会，

名古屋市教育委員会

日本学校保健会，愛知県歯科医師会，愛知県教育委員会，

愛知県学校歯科医師会，名古屋市学校歯科医師会，愛知県私立学校歯科医師会

［一　　文部省，厚生省，愛知県，名古屋市，日本歯科医師会，日本歯科衛生士会，名

　　　　　　　　　　　占屋市歯科医師会，愛知学院大学歯学部，愛知県学校保健会，愛知県立高等学校

　　　　　　　　　　　学校保健会，名占屋市学校保健会，愛知県医師会，愛知県薬剤師会，愛知県小中

　　　　　　　　　　　学校長会，愛知県公、Z高等学校長会，名占屋市立小中学校長会，名占屋市立高等

　　　　　　　　　　　学校長会，愛知県私学協会，愛知県私学総連合会，愛知県小中学校PTA連絡協

　　　　　　　　　　　議会，名古屋市立小中学校PTA協議会，愛知県公立高等学校PTA連合会，愛

　　　　　　　　　　　知県国公立幼稚園長会，名古屋市立幼稚園長会，愛知県私立幼稚園連盟，名占屋

　　　　　　　　　　　市私立幼稚園協会，愛知県歯科技工十会，愛知県歯科衛生十会

平成7年10月19（木）～20日（金）
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開催要項■

［Isi＝＄］　レ第1日　10月19日（木）

　　　　　　　　　　　　　　◎開会式，表彰式，記念講演，シンポジウム

　　　　　　　　　　　　　　名古屋国際会議場（1号館センチュリーホール）

　　　　　　　　　　　　　　〒456名古屋市熱田区熱田西町1番1号TEL　052－683－7711

　　　　　　　　　　　　　　◎懇親会

　　　　　　　　　　　　　　名古屋国際会議場（1号館イベントホール）

　　　　　　　　　　　レ第2日　10月20日（金）

　　　　　　　　　　　　　　◎公開授業

　　　　　　　　　　　　　　名古屋市立大宝小学校

　　　　　　　　　　　　　　〒456名古屋市熱田区大宝3丁目8－43TELO52－682－6138

　　　　　　　　　　　　　　◎領域別研究協議会

　　　　　　　　　　　　　　①幼稚園，保育所（園）部会：名古屋国際会議場（4号館432会議室）

　　　　　　　　　　　　　　②　小学校部会：名古屋国際会議場　　（4号館白鳥ホール）

　　　　　　　　　　　　　　③中学校部会二名古屋国際会議場（1号館141・142会議室）

　　　　　　　　　　　　　　④　高等学校部会：名古屋国際会議場（4号館431会議室）

　　　　　　　　　　　　　　⑤口腔機能部会：名古屋国際会議場（1号館131～134会議室）

　　　　　　　　　　　　　　◎特別テーマセッション

　　　　　　　　　　　　　　名古屋国際会議場（1号館レセプションホール）

　　　　　　　　　　　　　　◎研究協議会報告，全体協議会，閉会式

　　　　　　　　　　　　　　名古屋国際会議場（4号館白鳥ホール）

　学校歯科医，歯科医師，歯科教育関係者，都道府県市町村教育委員会関係職

員，学校・幼稚園・保育所（園）の教職員，学校医，学校薬剤師，歯科技工士，

歯科衛生士，PTA会員，その他歯科保健関係者
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高等学校部会
研究協議会

d）開会式・表彰式 名占屋国際会議場（1号館センチュリーホール）

　　　　　　　　　　（19日（木）10：00～12：00）

（2）記念講演 名占屋国際会議場（1号館センチュリーホール）

（19日（木）13：00～14：30）

演
講

題

師

私の生き方

中村メイコ（女優）

（3）シンポジウム　名古屋国際会議場（1号館センチュリーホール）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　（19日（木）14150～17：00）

　　テ　ー　マ　発達段階に即した歯科保健指導の展開

　　座　　　　長　口本大学松戸歯学部衛生学教授　　　　　森　本　　　基

　　シンポジスト　文部省体育局学校健康教育課教科調査官　戸　田　芳　雄

　　　　　　　　日本体育大学教授　　　　　　　　　　　吉　田　榮一郎

　　　　　　　　石川県立金沢北陵高等学校校長　　　　　津　雲　達　雄

　　　　　　　　愛知県歯科医師会専務理事　　　　　　　坂　井　　　剛
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④懇　　親　　会

開催要項■

名占屋国際会議場（1号館イベントホール）

　　　　　　　　　　（19日（木）17：30～19：30）

◎　公開授業・領域別研究協議会

　工　幼稚園・保育所（園）部会

　　●研究協議会（名古屋国際会議場4号館432会議室）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　（201i　（金）　11　：00～13　：00）

　　テ　ー　マ　幼稚園・保育所における歯科保健指導の実践

　座長日本大学tzk　l　i歯学部衛生学教授

　発表者広島県こ原市、ン1幸崎幼稚1東住任教諭

　　　　　　安城学園桜井幼稚園園歯科医

　　　　　　愛知学院人学歯学部歯科矯【L学講「ldi

　助言者愛知学院大学歯学部小児歯科学教授

②　小学校部会

　●公開授業名古屋市立大宝小学校　　　（20日（金）

　●研究協議会（名占屋国際会議場4号館白鳥ホール）

　テ　ー　マ　小学校における歯科保健指導の実践

　座　　　長　明海大学歯学部日腔衛生学教授

　発表者三電県美胆村立辰水小学校校長

　　　　　　愛知県阿久比町、’1．”・比小学校養護教諭

　　　　　　名占屋市立大宝小学校養護教諭

　助言者文部省体育局学校健康教育課教科調査官

3中学校部会

●研究協議会（名古屋国際会議場1号館141・142会議室）

テ　　　マ

座　　　長　愛知学院大学歯学部口腔衛生学教授

発表者栃木県小川町立小川中学校養護教諭

　　　　　千葉県松戸市立根木内中学校校長

　　　　　　　　　　〃　　　　　　　　　　　　　歯不斗偉fノ｛1　i；

　　　　　愛知県岡崎市立岩津中学校養護教諭

助言者日本体育人学教授
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9：30～10：15）

（11：00～ユ3：00）

．

男
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壽

俊
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淳
芳

尾

中
井
川
川

中
沖
．
石
陣
．
P

　　　　　　　　　　　（2011　（・金）　11　二〇〇～13：00）

中学校における歯科保健指導の実践

中
穴
坂
近
本
占

垣晴男
山　由里子

本多加幸

藤いさを

若典子
田　螢一・郎
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④高等学校部会

　●研究協議会（名古屋国際会議場4号館431会議室）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（20日（金）11二〇〇～13：00）

　　テ　ー　マ　高等学校における歯科保健指導の実践

　　座　　　長　東京医科歯科大学歯学部予防歯科学教授

　　発　表　者　愛知県立犬山南高等学校養護教諭

　　　　　　　　岡山県立玉野光南高等学校教頭

　　助　言　者　国際武道大学教授

⑤口腔機能部会

　●研究協議会（名占屋国際会議場1号館131～134会議室）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（20日（金）

　　テ　ー　マ　ロ腔機能の健全な育成をあざして

　　座　　　長　東京医科歯科大学歯学部歯科矯正学教授

　　発　表　者　大阪大学歯学部口腔生理学教授

　　　　　　　　日本大学歯学部小児歯科学教授

　　助　言　者　東京医科歯科大学歯学部病院長

岡田昭五郎

日比野文子
守　屋　　　靖

猪　股　俊　二

9：30～12：00）

之

文
人
史

敬
俊
守
喬

田
本
坂
山

黒

森
赤
大

⑥　特別テーマセッション（名古屋国際会議場1号館レセプションホール）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（20日（金）　9：20～10：40）

　　　テ　ー　マ　特殊教育における歯科保健活動を通して

　　　座長・発表者　愛知県心身障害者コロニー中央病院歯科部長

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　石　黒　　　光

　　　発　表　者　愛知県歯科医師会学校歯科部　　　　　　　榊　原　　　健

　　　　　　　　　側）ライオン歯科衛生研究所歯科衛生t　　　武　井　典　f

　　　　　　　　　愛知県立港養護学校学校歯科医　　　　　　小　島　真

（7）研究協議会報告（名古屋国際会議場4号館白鳥ホール）

（20日（金）14：00～16：00）

全体協議会
閉　　会　　式

10／日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月



1　開会式・表彰式

（10：00～12：00）

　　　第59回

全国学校歯科保健

研究大会

　　　　　　プログラム鶴墓罐鶉（木）°2°（金）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　名古屋市立大宝小学校

受付開始　9：00～

司　会志水祐r一
　　　　　名占屋国際会議場1号館センチュリーホール

q＞開　　会　　式

　　開会宣言
　　国歌斉唱
　　物故者への黙構

　　開会のことば

　　挨　　　　　拶

（2）祝　　　　　辞

（3）

（4＞

愛知県歯科医師会副会長

愛知県歯科医師会会長

日本学校歯科医会会長

文部大臣

厚生大臣

衆議院議員

参議院議員

愛知県知事

名古屋市長

日本歯科医師会会長

日本学校保健会会長

来　賓　紹　介

表　　彰　　式

●1惑詞羽犬1憎L忌

　前回開催地代表　　　　富山県学校歯科医会会長

●全日本よい歯の学校表彰

　審査報lt，

　賞状授与式

●文部大臣賞

　受　賞　校

羽　田　育　哉

宮　ド　和　人

西連寺　愛　憲

島　村　宜　伸

森　井　忠　良

村　田　敬次郎

井　ll　　裕

鈴　木　礼　治

西　尾　武　喜

中　原　　　爽

村　瀬　敏　郎

成　瀬　達　雄

全日本よい歯の学校審査委員長　小　林　菊　生

文部大臣　　　　　島村宜伸
群馬県多野郡占井町立南陽台小学校

東京都練馬区立旭丘小学校

横浜市横浜市、Z桜井小学校

長野県岡谷市、γ岡谷小学校

岐阜県恵那rii立中野方小学校

香川県高松市立太田南小学校

日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月／11
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●口本歯科医師会特別賞

受　賞　校

●よい歯の学校表彰

　受賞校代表

●受賞校代表謝辞

祝　電　披　露

次回開催地決定報告

学校歯科の鐘引継ぎ

次回開催地代表挨拶

閉会のことば

●演　　題

●　言薄　　　　　　　自1巨

●謝　　辞

日本歯科医師会会長　　　　　　中　原　　　爽

山形県酒川市立塚成／」＼学校

茨城県久慈郡金砂郷町、Z郡戸小学校

神奈川県厚木市立厚木小学校

神奈川県厚木市立荻野小学校

名古屋市名占屋市立人宝小学校

富山県東砺波郡福野田位福野小学校

島根県八東郡：E湯田位1・1湯小学校

日本学校歯科医会会長　　　　　西連寺　愛　憲

愛知県旭田位敷島小学校

岐阜県恵那市立中野方小学校

日本学校歯科医会会長　　西連寺愛憲

愛知県歯科医師会から東京都学校歯科医会

東京都学校歯科医会会長

愛知県歯科医師会副会長

昼　　食

　私の生き方一

中　村　メイコ

　　　　　愛知県歯科医師会副会長

憲

男
愛
幸

・

F
」
］
1

「
1
、
　
1
↑
轟

連
西
石

服　部　捷　哉

●テ　　　　マ　　発達段階に即した学校歯科保健指導の展開

座　　　　長

シンポジスト

日本大学松戸歯学部衛生学教室教授

　　　　　　　　　　　　　　　森　本

文部省体育局学校健康教育課教科調査官

　　　　　　　　　　　　　　　戸　田

日本体育大学教授　　　　　　　占　田

石川県、Z金沢北陵高等学校校長　津　雲

愛知県歯科医師会専務珂1事　　　坂　井

麦
，ム

雄

榔

雄

剛

芳
螢
達

［lilll　ii＝il］

　　（17：30～19：30）

名占屋国際会議場1号館イベントホール

（P開宴のことば

（2）挨　　　　　拶

愛知県歯科医師会監事

愛知県歯科医師会会長

日本学校歯科医会会長

朗
人
憲

芳
和
愛

日
ド
L
可

　

　

連

片
宮
西
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日本学校歯科医会副会長
一

大治太鼓一

東京都学校歯科医会副会長

愛知県歯科医師会監事

愛知県歯科医師会監事

プログラム■

「［隔ゼ「
＿－Lz’i｛jy’；：ヨン

0

0
1
寸
一
D
ρ
0
｛7｝

乾　　　　杯

アトラクション

次回開催地代表挨拶

万　歳　三唱

閉宴のことば

（9　　20～10　　40）

公開授業・領域i
別研究協議会」

西　野　恭

桜Ji

岡川
易γ－

亭￥i’；　中

　　　．Ll．N

孝
聰

●●●●●●●○●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

●特別テーマセッション 名古屋国際会議場1号館レセプションホール

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●●●●●●●●●

テ　ー　マ

座長・発表者

発表者

特殊教育における歯科保健活動を通して

　愛知県心身障害者コロニー中央病院歯不こ陪ll長

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　イi黒　　光

　愛知県歯科医師会学校歯科部　　　　　榊　IJIi（　　健

帥ライオン歯科衛生研究所歯科衛ノldl　武　井　典　r

愛知県立港養護学校学校歯科医　　　　　小　島　真　　・

2

（9　　30～13　　00）

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●○●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

　　●幼稚園・保育所（園）部会　　名古屋国際会議場4号館432会議室

●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●■●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●

　●｛ぴF究房ゐ、義会　（11：00～13：00）

　　　　　テ　ー　マ　　幼稚園・保育所における歯科保健指導の実践

　　　　　座　　　長　　　日本大学松戸歯学部衛生学教室教授　　森　本　　　基

　　　　　発　表　者　　　広島県二原市立幸崎幼稚園1－1任教諭　　佐　藤　利恵f

　　　　　　　　　　　　　　　　　　安城学園桜井幼稚園園歯科医　　　　　野　村　繁　雄

　　　　　　　　　　　　　　　　　　愛知学院大学歯学部歯科矯IE学講／｝iil　根　来　武　史

　　　　　助　言　者　　　愛知学院大学歯学部小児歯科学教授　　1主1須　　一夫
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●●●●●●●●●・●●●●●●●●●●●●●●o●●●●●○●●●●●●●●●●●●●●○●●●●●■●●●●●●●■●○○●●●●

・小学校部会　　　老輻繕雛館白鳥ホー、、
●●●●●o●●●●●●●●●●●●●●o●●●●○○■●●●●●●●●●●●●○●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●○●

　●公開授業（9：　　　：15）　名古屋市sZ大宝小学校（全校）

　●研究協議会（11：　　　：00）　名古屋国際会議場4号館白鳥ホール

　　　　ァ　ー　マ　　　　　こおける歯科保健指導の実践

座　　長

発表者

助言者

一小学校1

　　明海大学歯学部口腔衛生学教授　　　　中

　　三重県美里村立辰水小学校校長　　　　沖

　　愛知県阿久比町立英比小学校養護教諭　石

　　名古屋市立大宝小学校養護教諭　　　　陣

　　文部省体育局学校健康教育課教科調査官

一

男
江
子

　

　

壽

俊
隆
志
淳

尾

中
井
田

戸田芳雄

．●●●●●●●o●●○●○○●●●●●●●●●●●●●●●●○●●●●●●●●●●○●●●●●●●●●○●●○●●●●●ooo●●o

　　●中学校部会　　　　　　　　名古屋国際会議場1号館141・142会議所

●●●●●●●●●●●o●●●●●●●●●●●●●○○●●●●●●●●○○●●●●●●●●●●●■●●●●●●●○●●○●●●●●●■

　●研究協議会（11：00～13：

　　　　ア　ー　マ　　　　　　こ

座　　長

発表者

助言者

　　　　　　　00）

一中学校1おける歯科保健指導の実践

　　愛知学院大学歯学部口腔衛生学教授　　中

　　栃木県小川町立小川中学校養護教諭　　穴

　　千葉県松戸市立根木内中学校校長　　　坂

　　千葉県松戸市立根木内中学校歯科衛生士

愛知県岡崎市立岩津中学校養護教諭

日本体育大学教授

近

本

吉

垣

山
本

男
子
幸

　

里

加

晴
由
多

を
子
郎

さ
　

一

い

典

螢

藤
若
田

●●●．●●●●●●●●●●Oo●●●●●○●●●●●●●●●●●●●●●●○●●○●●●○●●●●●●●●●○●●●o●●●●●●●

　　●高等学校部会　　　　　　　名古屋国際会議場4号館431会議室

●●●o●●●●●●●●●●●●●●●●●●○●●●●●o●●●●●●●●■●●●●●●●●●●●●●●○●●●●●○Oo●●●●●●

●研究協議会（11：

ア　 ー 　 マ

座 長

発表者

助言者

00～13：00）

＆等学校における歯科保健指導の実践．

　東京医科歯科大学歯学部予防歯科学教授

愛知県立犬山南高等学校養護教諭

岡山県立玉野光南高等学校教頭

国際武道大学教授

出
野
屋
股

　

比
岡
日
守
猪

昭五郎

文子
　　　靖

俊二
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プログラム■

●o●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●●○■●o●●○●●●●●●●●○○●●●●●●●●○●●●●●●●●●o●●●

　●ロ腔機能部会　　　　　　　名古屋国際会議場131～134会議室

●●●●●o●G●●●■●●●●●●●●●o●o●●●●●●●●●●○●●●○●●●○●●●●●●●●●●●●●●●●●●○●●●●●

　●研究協議会（9：30～12：00）

　　　テ　ー　マ　ー口腔機能の健全な育成をめざして

　　　座　　　長　　　東京医科歯科大学歯学部歯科矯正学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　黒　田　敬　之

発　表　者

助　言　者

3・研究協議会
　、報告

（14；00～15：00）

　名古屋国際会議場

　4号館白鳥ホール

　
所
者

　
育
告

長
保
報

　
・
会

　
園
部

座

雛
園
小学校部会報告者

中学校部会報告者

高等学校部会報告者

口腔機能部会報告者

4　全体協議会
（14：00～16：00）

会
団

　

長
司
議

大阪大学歯学部口腔生理学教授

日本大学歯学部小児歯科学教授

東京医科歯科大学歯学部病院長

　　　　　休　　憩

　［本大学松戸歯学部衛生学教授

　日本大学松戸歯学部衛生学教授

明海大学歯学部口腔衛生学教授

森　本　俊　文

赤　坂　守　人

大　11」喬　史

森　本

森

中

中

基

愛知学院大学歯学部lI腔衛生学教授

東京医科歯科大学歯学部F防歯科学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　岡　田　昭五郎

東京医科歯科大学歯学部歯科矯正学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　黒　田　敬　之

基
、
男

　

俊

晴

本
尾
垣

日本学校歯科医会専務理事　　　　　　小　林　菊　生

日本学校歯科医会副会長　　　　　　　西　野　恭　正

前回開催地代表（富山県学校歯科医会会長）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　成　瀬　達　雄

次回開催地代表（東京都学校歯科医会副会長）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　桜　井　善　忠

今回開催地代表（愛知県歯科医師会副会長）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　服　部　捷　哉

報　　　告

　　第58回大会採択事項の処理報告

　　　　　　　　富山県学校歯科医会会長 成　瀬　達　雄

日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月／15



議　　　事

　　第ユ号議案

　　　　春秋叙勲推薦基準の見直しを要望する

　　　　　　　　　　　　　　　　　提案者　　和歌山県学校歯科医会

　　第2号議案

　　　　学校での健康診断前の　保健調査　の調査項H内容の検討を

　　　　要望する

　　　　　　　　　　　　　　　　　提案者　　高知県歯科医師会

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学校f呆f建音1≦

　　第3号議案

　　　　地方交付税積算基準による学校医等の手当の完全支給を

　　　　要望する

　　　　　　　　　　　　　　　　　提案者　　愛知県歯科医師会

　　第4号議案

　　　　学校での健康診断（歯・目腔）をよりノ∫全にするために

　　　　照明および検診器具の整備拡充を要望する

　　　　　　　　　　　　　　　　　提案者　　福島県歯科医師会

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学校歯科医部会

大会宣言起E’“1二

大　会　宣　言

閉会のことば　　愛知県歯科医師会専務理事　　　　　　坂　井　　　剛

74号　1995年12月



メインテーマ

学校歯科保健

の包括化

　過去，日本学校歯科医会の大会は，昭和45年までは毎回

当面する学校歯科保健の諸問題の中から主題を設け開催さ

れてきたが，昭和46年の第35回大会では，一保健管理と保

健指導の調和一をメインテーマとして研究協議と実践を重

ね，学校歯科保健活動の推進に大きく貢献してきたところ

である。

　とりわけ，昭和53年には　小学校・歯の保健指導の手

引　が文部省から発行され，その実践1－iのモデルとなる

　むし歯予防推進指定校　が全国各県に設けられるなど，

保健管理と保健指導の調和を目指した活動は小学校を中心

に人きく前進するに至った。

　しかし，幼稚園，小学校，中学校，高等学校を一貫した

学校歯科保健の構築や学校・家庭・地域との連携の緊密化

による保護者の啓発，いわゆる学校歯科組織活動や，基本

的生活習慣の育成などの教育課題とのかかわり方など，多

くの問題が残されている。また，最近のいじめ等による児

童・生徒の自殺，登校拒否の急増により児童・生徒に対

し，生命尊重の心を養い，学校歯科組織活動を含あ，学校

・ 家庭・地域を含めた信頼関係を同復し，現代の希薄化し

た人間関係を改善することも急務である。

　このため，一保健管理と保健指導の調和」のテーマは，

学校歯科保健での永遠の課題でもあるが，これを発展的に

捉え，第51回の岐阜大会を期して　学校歯科保健の包括

化とし，研修と実践を重ね，課題解明に取り組んできた

ところである。

　平成4年に前述の一小学校・歯の保健指導の手引一が改

訂され発達段階に即した理解を通じて，歯やrIの健康を自

ら育てる態度・習慣づけの大切さや，生涯を通じて健康な

生活を送るたあの基礎としての歯科保健の必要性が指摘さ

れている。

　ここに，日本学校歯科医会は，時代の要請に対応しなが

ら，来るべき世紀に向けて，わが国の学校歯科保健の層

の充実発展と，この活動を通じて「心豊かでたくましく生

きる人間の育成」を願うものである。



◇主　題

学 校 歯 科保 健の 包 括 化
一発達段階に即した歯科保健指導の展開一

◇シンポジウム

発達段階に即した歯科保健活動の展開
1 ．学校歯科保健指導の目標と学習内容の関連

2．学校歯科保健指導計画と指導の重点

3．学校と家庭， 地域との連携の在り方

4．学校歯科保健における学校歯科医の役割

◇部会溺課題

1 1 1

（幼稚園・保育所部会） （小学校部会） （中学校部会） （高等学校部会） （口腔機能部会）

幼稚園・保育所における 小学校における 中学校における 高等学校における U腔機能の健全な

歯科保健指導の実践 歯科保健指導の実践 歯科保健指導の実践 歯科保健指導の実践 育成をめざして

◇研究の

内容

0 幼児の発達段階 o 小学生の発達段 0 中学生の発達段 0 高校生の発達段
からみた歯科保健 階からみた歯科保 階からみた歯科保 階からみた歯科保

指導の目標と内容 健指導の目標と内 健指導の目標と内 健指導の目標と内

について 容について 容について 容について

② 幼児の自主性を ② 小学生の自発性 ② 中学生紅知的理 ② 高校生に知的理

育て習慣化を図る を育て習慣化を図 解を図りながら習 解を図りながら習

指導計画と指導の る指導計画と指導 慣化をめざす指導 慣化をめざす指導

在り方 の在り方 計画と指導の在り 計画と指導の在り

方 方

③ 保護者の理解を ③ 学校と家庭，地 ③ 学校と家庭，地 ③ 学校と家庭，地

深めるための家庭 域社会との連携の 域との連携の在り 域との連携の在り

との連携の在り方 在り方 方 方

④　幼稚園 ・ 保育所 ④ 小学校における ④ 中学校における ④ 高等学校におけ

における歯科保健 歯科保健指導での 歯科保健指導での る歯科保健指導で

指導での園歯科医 学校保健医の役割 学校保健医の役割 の学校保健医の役

の役割とかかわり とかかわり方 とかかわり方 割とかかわり方
方

i 1 1

生 活 化
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レレレ全国学校歯科保健研究大会年次表

回 開催地 年　　月　　日

0
②
③
④
⑤
⑥
⑦
⑧
⑨
⑩
①
⑫
⑭
⑭
⑮
⑬
⑰
⑭
⑲
⑳
⑳
⑳
⑭
⑭
㊥
⑳
②
⑭
⑳
⑳

京
京
岡
屋
京
梨
阪
岡
都
崎
田
庫
京
屋
岡
城
川
根
京
道
阜
木
森
山
川
都
形
山
京
阪

　

　

　

古
　
　
　
　
　
　
　
　

古
　
　
　
　
　
海
　
　
　
歌
奈

東
東
福
名
東
山
大
静
京
宮
秋
兵
東
名
福
宮
香
島
東
北
岐
栃
青
和
神
京
山
富
東
大

昭和6年4月6日

昭和7年4月8日

昭和8年5月20～22日

昭和9年5月20～22日

昭和10年5月19～20日

昭和11年5月3～5日

昭和12年5月16～18日

昭和13年5月1～3日

昭和14年9月13～15日

昭和15年5月11～13日

昭和16年6月14～16日

昭和1了年5月9～10日

昭和18年5月16～17日

昭和25年10月21日

昭和26年10月5日

昭和27年8月3日

昭和28年11月14～15日

昭和29年10月8日

昭和30年11月23～24日

昭和31年8月5～6日

昭和32年7月21～22日

昭和33年10月24～25日

昭和34年10月11～12日

昭和35年9月25～26日

昭和36年11月12～14日

昭和37年11月23～24日

昭和38年10月5～6日

昭和39年9月18～19日

昭和40年10月17～18日

昭和41年11月19～20日

回　　開催地 年　　月　　日

⑪

＠

⑭

⑭

㊥
⑯
⑨
㊥
⑲
⑳
⑪
⑫
⑬
⑭
⑮
⑮
⑰
⑱
⑲
㊥
⑳
⑫
⑱
⑭
㊥
㊥
◎
㊥
⑲

屋

本
賀
岡
葉
田
京
都
川
木
川
阪
庫
島
京
媛
岡
形
良
手
阜
森
山
島
城
島
玉
山
知

古

　
　
　
　
　
　
　
　
　
奈
　
　
児
　
　
　
　
　
　
　
　
歌

名
熊
滋
静
千
秋
東
京
香
栃
神
大
兵
鹿
東
愛
福
山
奈
岩
岐
青
和
広
宮
徳
埼
富
愛

昭和42年11月11～12日

昭和43年11月10～12日

昭和44年9月21～22日

昭和45年10月25～26日

昭和46年10月28～29日

昭和47年10月10～11日

昭和48年11月17～18日

昭和49年10月12～13日

昭和50年11月15～16日

昭和51年10月30～31日

昭和52年9月30～10月1日

昭和53年11月17～18日

昭和54年M月9～10日

昭和55年11月14～15日

昭和56年11月13～14日

昭和57年10月15～16日

昭和58年11月25～26日

昭和59年9月28～29日

昭和60年10月25～26日

昭和61年9月19～20日

昭和62年10月23～24日

昭和63年10月14～15日

平成元年10月27～28日

平成2年10月19～20日

平成3年10月18～19日

平成4年11月13～14日

平成5年12月2～3日

平成6年9月29～30日

平成7年10月19～20日
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最優秀受賞校 群馬県

東京都

横浜市

長野県

岐阜県

香川県

多野郡占井町、ヱ倖寸陽台小学校

練馬区、Z旭斤小学校

横浜市、7桜井小学校

岡谷市、ン．1祠谷小学校

恵那市ウ．中野方ノ」＼学校

高松市、ン：太川南小nT’tr校

特別賞受賞校 山形県

茨城県

神奈川県

神奈川県

名古屋市

富山県

島根県

酒川市、ン：琢成小学校

久慈郡砂郷町NZ郡戸小学校

艀〔木市N711i∫11木ノ」＼学校

1ソ：木市ウ．萩里f’ノJ＼学校

名liゴ屋市NZ人宝小学拳交

東砺波郡福野町立福野小学校

八束郡に湯町、Z玉湯・J＼学校

1995年12月



道

県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
都
都
都
都
都
都
都
県
県
市
県
県
県
県
県
県
県

海
森
手
城
城
城
島
島
城
木
馬
馬
葉
葉
葉
葉
葉
玉
玉
玉
玉
京
京
京
京
京
京
京
劇
剤
浜
梨
潟
岡
岡
岡
岡
知

北

青
岩
宮
宮
宮
福
福
茨
栃
群
群
千
千
千
千
千
埼
埼
埼
埼
東
東
東
東
東
東
東
神
神
横
山
新
静
静
静
静
愛

中川郡本別町立勇足小学校

八戸市立城ド小学校

胆沢郡衣川村立衣川小学校

岩沼市立岩沼西小学校

仙台市立吉成小学校

仙台市立片平丁小学校

安達郡岩代町立田沢小学校

大沼郡会津高田町立永井野小学校

久慈郡大子町立さはら小学校

佐野市立植野小学校

利根郡利根村立南郷小学校

高崎市立京ヶ島小学校

柏市立酒井根小学校

千葉市立若松台小学校

千葉市立高洲第二小学校

柏市立十余二小学校

市川市立冨貴島小学校

大宮市立桜木小学校

北本市立栄小学校

浦和市立常盤北小学校

浦和市立高砂小学校

江東区立南砂東小学校

墨出区立中和小学校

渋谷区立本町東小学校

世田谷区立深沢小学校

千代出区立お茶の水小学校

府中市立府中第四小学校

「twe市立第五小学校

足柄一ヒ郡大井町立大井小学校

平塚市立崇善小学校

横浜市立文庫小学校

甲府市立湯田小学校

中頚城郡板倉町立豊原小学校

田方郡函南町立東小学校

静岡大学教育学部附属静岡小学校

静岡市立大河内小学校

磐田郡佐久間町立佐久間小学校
東加茂郡旭町立敷島小学校

市
県
県
県
県
県
県
府
府
府
府
府
府
府
府
市
市
市
市
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
県
市
県
県

胡
阜
阜
川
賀
謝
良
都
都
都
阪
阪
阪
阪
阪
阪
阪
阪
戸
山
島
島
島
・
島
島
媛
媛
知
岡
岡
岡
岡
岡
岡
本
鴨

名
岐
岐
石
滋
和
奈
京
京
京
大
大
大
大
大
大
大
大
神
岡
広
広
広
山
徳
徳
愛
愛
高
福
福
福
福
福
福
熊
鹿

全日本よい歯の学校表彰校■

名古屋市立平和小学校

瑞浪市立土岐小学校

各務原市立鵜沼第一小学校

七尾市立lI庄小学校

彦根市立稲枝東小学校

和歌山市立西和佐小学校

橿原市立耳成西小学校

舞鶴市立与保呂小学校

京都市立桂東小学校

向日市立向陽小学校

箕面市立中小学校

泉大津市立楠小学校

東大阪市立花園小学校

堺市立上神谷小学校

河内長野市立高向小学校

人阪市立鶴浜小学校

大阪市立大阪北小学校

大阪市立成育小学校

神戸市立美賀多台小学校

総社市立神在小学校

佐伯郡大柿市立大君小学校

広島市立似島小学校
止ヒ婆君B上ヒ不口田丁、匠上ヒ不ロノ」、学†交

熊毛郡大和町立三輪小学校

麻植郡鴨島町立知恵島小学校

徳島市立一宮小学校

人洲市立喜多小学校

新居浜市立浮島小学校

南国市立稲生小学校

北九州市立熊西小学校

北九州市、Z中島小学校

大牟田市立羽山台小学校

大野城市立大野小学校

田川郡添田町立真木小学校

福岡市立赤坂小学校

上益城郡矢部町立御岳小学校

日置郡金峰町立田布施小学校
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第34回

全日本よい歯の学校

文部大臣賞受賞校

プロフィール
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群馬県多野郡吉井町立南陽台小学校

〒370－21

　群馬県多野郡吉井町南陽台3－16－1

　電話　0273－88－3321

　　　●校　　　長　横　田　直　之

　　　●学校歯科医　　下　村　勇　夫

　本校は，町の北部にある高崎丘陵の造成地に南

陽台団地として建設された中にあり，開校7年目

の児童数204名の学校である。現在550戸余りの住

宅があり（H7．4月現在）毎年10名近く県内外

からの転入児童がある。

　自然を愛し，美しいものや崇高なものに感動す

る，豊な心を育て，自ら学ぶ楽しさやたくましさ

を培い，心身ともに健全な児童の育成を口ざして

いる。この目標をふまえ，平成5年度から図画⊥

作科の研修で，絵画や造形を通して自分らしい考

え方や創造力，美的判断力が表現できる指導を続

けている。

　また，各教科とのつながりをもった保健教育を

進めており，中でも歯科保健は，基本的生活習慣

の育成に重要な位置を占めている。

　校区内にいる学校歯科医は，校内での健康指導

の他に，校外では，親や地域への働きがけも，積

極的に行っている。

　児童のみの指導でなく，家庭全体への啓蒙が歯

科保健に関する注意と関心を高めている。

　このようなことから．歯科保健に関しては，学

校の内外で取り組んでいることが重要であり，次

の点にっいて工夫や努力をし，継続を図ってい

る。

」じ　歯科保健に関する活動を通して，全児童に歯

　科及び健康な生活に関心を持たせる。

2　児童保健委昌会活動の工夫と充実を図る。
　　　　　　　　の
③　保護者への首家を図る。



全日本よい歯の学校文部大臣賞受賞校プロフィール■

東京都練馬区立旭丘小学校

〒176

　東京都練馬区旭丘2－21－1

　電話　03－3957－2151

　　　●校　　　長　　村　上　智　英

　　　●学校歯科医　　田　中　徹　也

横浜市立桜井小学校

〒247

　横浜市栄区上郷町242－2

　電話　045－893－0140

　　　●校　　　長　　浦　崎　　　毅

　　　●学校歯科医　　土　屋　重　俊

　本校は，通常学級と心身障害学級が設置され，

精神薄弱学級4学級，情緒障害学級2学級，難聴

学級1学級，通常学級9学級である。交流学習を

中心に思いやりの心を大切にする教育を推進して
　　　　＼
いる。

　本校の教育目標は

q）よく考え工夫する子ども

（2）思いやりのある心やさしい子ども

（3）進んで物事に取り組む了ども

（4）体力のある元気な了ども

である。

　児童がたくましく豊かに育っよう，児童自らが

主体的に意欲をもって歯の健康増進に努める児童

を育成するために日常活動を大切にしている。十1

な活動をあげる。

①新しい学力観に基づいた保健指導計画学校

　保健法改L｝1の勉強会，担任と校医の研究会等，

　学校全体で取り組んでいる。

②生活時程のriiに，給食後の歯みがきタイムを

　設定し，全校で歯みがきを行っている。

③　全校集会での歯科講話や特殊学級の個別の歯

　みがき指導を中心にした日大歯科衛生学校の教

　諭と学生の協力を得ての歯科学習。

④児童会活動として保健委員会が歯ブラシの点

　検や低学年へのブラッシング指導，基礎知識の

　クイズ紙しばい作り等の活動

⑤　保護者には，給食試食会後の輩話年一二回PT

　A役員との懇談会等　　　　　　’＼

　横浜市の南西部，鎌倉市に隣接した栄区の東に

位置する地に，13年前に開校した若い学校が本校

である。

　ここ近年，鉄道・道路などの整備が進むにっれ

て，市街化が進み，田畑や林にはマンション等が

建ちならぶ市街地へと変貌した。

　本校もマンションに囲まれた中に学校がある。

開校以来，地域へのはたらきかけとしては，開発

前からの住民と，新しい住民との融和をはかるよ

う，学校として努力してきた。

　開校にあたっては，学校教育目標を「人間性豊

かなr一の育成一と定め，具体的な強調目標とし

て，以下のことをかかげている。

　．思いやりのある子，一がんばる子，こ考える子

　学校教育日標の具現化には，あらゆる面からの

取り組みが必要であるが，とりわけ児童の健康増

進・安全な生活への取り組みは最優先と考え，全

職員・保護者が協力して活動してきた。

⊃平成3年2月・横浜市教育委員会表彰

　平成4年10月・神奈川県教育委員会表彰

一 平成5年10月・同上及び12月・日本学校歯科医

　会表彰

こ平成6年11月・神奈川県教育委員会表彰

　ヒ記の受賞は，教職員・児童・保護者の協力，

実践，努力はもとよりだが，学校歯科医土屋先生

の学校保健委員会活動でのご指導，日常活動への

適切なご助言等特記すべき事が多い。また，本校

の児童保健委員会の自主的積極的な活動と保護者

の協力も大きい。
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長野県岡谷市立岡谷小学校 岐阜県憲那市立中野方小学校

〒394

　長野県岡谷市山手町2－1－1

　電話　0266－22－2210

　　　●校　長牛山英彦
　　　゜学校歯科医森゜墾

〒509－82

　岐阜県恵那市中野方町2351番地

　電話　0573－23－2004

　　　●校　　　長　　柘　植　五　男

　　　●学校歯科医　　柘　植　純　平

　本校は，本年，開校122周年を迎え，歴史と伝

統を積み重ねてきた占い学校である。

　市街地にありながら小高いrrの上に位置しアカ

シアを中心とした広葉樹にかこまれ，四季の変化

の美しい，緑豊かな教育環境を保持している。

　このような地域・環境にあって，自然に学び，

地域の人や文化に学び，自己形成に切磋琢磨し合

う子どもを育てようと日々努力している。具体的

には日々の授業を研究的に行い充実させることは

もちろんのこと，緑豊かな学校環境の中で自然を

生かし，校舎の裏IIIにアスレチック・マラソン・

自然観察コースを設け教科学習と共に遊びの中で

積極的に自らの体力づくりや健康の保持増進に励

む子どもの育成に努めている。

　毎日の実践活動を重視し一めざせ健康な歯・健

康な歯肉：を主題に，！l）口腔内写真の利用。（2）歯

の観察ノートの活用。（3）カラーテスターでの評価

など多様な活動を実際指導に取り入れ，何よりも

子どもの自己評価を中心に自分の健康への自覚を

高め，継続の力がっくことをねらいとしている。

むし歯予防のめあてとして，q噺しいむし歯はっ

くらない。（2）体をきたえじょうぶな歯をっくる。

を設定し，食べたら，すぐ，歯をみがこう　を

合言葉に実践している。特に口腔内写真を利用し

ての授業や学校歯科医による本人ならびに保護者

への歯科相談は大きな成果を上げている。

　恵那市は県都，1岐阜市の東約100kmに位置し四

方を山々に囲まれた小都市である。本校はこの恵

那市の北端，海抜450mの地に建つ児童数145名，

6学級の学校である。

　本校では20数年前から，健康教育に取り組んで

おり，昭和50年度には，全日本よい歯の学校5年

連続表彰を受賞した。平成5年度には，よい歯の

学校表彰を受賞し，また平成6年度には，その特

別賞を受賞した。

　平成元年度から3年連続，岐阜県歯の優良学校

小規模校の部準県位を受賞し，平成4年度から

3年連続，県一位を受賞した。また平成7年度に

は，その特選校に選ばれた。

　個に応じた指導として，保健室では　ピカピチ

教室　と名付けた歯肉炎の保健指導を継続した

り，児童会の保健委員会では，　歯んたま学陸L

と名付けたCOや健康歯の虫歯予防指導を昼休み

や放課後に希望者に実施して楽しみながら効果を

あげている。

　また，児童が授業で学習した歯の健康に関する

事柄が身につくように家庭や地域との連携を深め

るよう配慮している。　保健室だよりIPTA会

報ゴPTA厚生委員会だより一　学校報一や校医

の全戸に設置されているオフトーク通信の活用に

より，広く，健康づくりの働きかけを行ってい

る。
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香川県高松市立太田南小学寝コ

〒761

　香川県高松市太田下町1823番地1

　電話　0878－65－9395

　　　●校　　　長　　二　川　孝　夫

　　　●学校歯科医　　高　橋　道　典

　　　　　　　　　　穴　吹　昇　三

　本校は，今年創、1／120年目を迎える歴史の新しい

学校である。高松市の南部，栗林公園より南3km

に位置し，かっては，田園地帯であったが，近

年，住宅地造成が進み，人口が急増している，．児

；il数L137名，3］学級で県内・の大規1タ1校となっ

ている一

　’口戊5・6年度，文部省指定むし歯〕つ防推進校

として，むし歯P防を窓lIに自分の健康つくりを

生涯にわたって実践できるrどもの育成をめざし

てきた。特に次の4点に弔点を置いて研究を深め

てきた。

1　主体的に学ぶrどもを育てる教師のよりよい

　援助

2　進んで臼己管理できる生活環境を求めて

13　学校と家庭，地域の更なるっながり

1　L体的に学び，実践していくrどもを育てる

　自己評価のありカを探る。

　研究実践の成果は，むし歯処置率の1司ヒ，DM

F指数2．17などにも表れてきた。

　この間，特色ある健康っくり実践校（平成2年

度）全国保健体育優良校（’F成3年度）よい歯の

学校準県1位（平成5年度）よい歯の学校県1位

（’F成6年度）などの栄誉ある表彰を受けてき

た。現在は，むし歯ア防を核として進めてきた研

究を健康っくり，体力つくり，そしてより多くの

教科，領域に転移し，　入k人の子どもが，）・1体

的に学び，よりよく生きようとするfどもに育っ

よう研究の方向を広げ，進めている。

全日本よい歯の学校文部大臣賞受賞校プロフィール■

　

ド

／
％
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第34回

全日本よい歯の学校表彰

最優秀校を審査して

全日本よい歯の学校表彰審査委員

　　　　　　　猪　股　俊　二

　よい歯の学校表彰最優秀候補校の実地審査の意義が応募校に浸透していることもあって，審

査委員の訪問に対して，どの候補校も，児童の登校状況，始業前活動，学習活動が普段と変わ

らない自然のままであったことが，旧来と異なった学校の姿であった。朝の清掃活動も特別に

計画された活動でなく，学習への準備としていっも学習環境を整えていると多くの児童の答え

が返ってきた。どの候補校のどの児竜も「明眸皓歯　の，藻が適している爽やかな印象を残し

てくれた。実地審査を終えるにあたり審査の概要を述べ，今後の学校歯科保健活動の参考にし

ていただきたい。

●候補校の概要

　第・に児殻だけでなく教員にも学校生活に誇りと自信が譲っていたことである。　一たかが

歯に傾注した保健活動が，リ撞の健康問題にとどまらない付加価値を生み出していたことへ

の認識が誇りと自信となって表出していたのである。

　第：に児竜を中心に教員と学校歯科医と保護者との信頼関係が認められたことである。ま

た，関係者の連携が円滑に営まれていたことである。特に養護教諭の地味であっても着想豊か

な活躍が連携を確実なものにしていたことである。

　第三に学校歯科医が今回ほど陰に廻り，児童・教員が学校歯科保健活動の｝役として活動し

ていたことである。候補校の学校歯科医が教員と関わり方で共通していたことは，歯科に関す

る助、㌃と援助が長期の展望をもって展開されていたことである。

●歯科に関する保健指導

　候補校では，学校教育目標として健康に関する目標が明確に位置付けられ，学校保健（安

全）計画の策定と実践の評価が確実に展開していたことである。この学校保健（安全）計画は

一
朝汐の蓄積では，訪問する学校保健関係者の目をごまかすことはできないJ学校週5日制

の月2回の導入によって，学級活動や集会活動の時数に影響を及ぼしていることは否めない。

しかし，学校独自の創意Il夫によって，歯科保健の諸活動が従前より活動的になっていること
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第34回全日本よい歯の学校表彰最優秀校を審査して■

は否定できない。新しい学力観に基づいた一関心・意欲・態度　の学習評価の波及効果と考え

られる。また歯科に関する健康診断で『CO，　GO、が導入されたが，保健指導の題材とし

て，個別指導のポイントとして先導的に活用されていたことである。

●歯科に関する保健管理

　今回も候補校の児童は，乳歯と永久歯のう蝕予防を自律的に管理できるように努力していた

ことである。特に1学年から6学年まで健全歯保有者率が高かったことは，歯みがき一だけ

の効果ではなく，望ましい食生活，生活習慣，運動習慣等が背景に確立しているからであろ

う。一方，前述した　CO，　GO　に関する保健管理の意義が，候補校の教員にも少しづっ浸

透してきているがその理解は1一分とはいえない。「CO，　GO　に関する保健管理の意義が全

国全ての小学校，中学校さらに高等学校において学校歯科医の共通した指導方針として展開

し，児童生徒に浸透するようにしていくことが望まれる。

●歯科に関する教育環境の整備

　審査した各学校では歯科保健の浸透を図るために，さまざまな「lkが認められた。オープン

スペースを活用してトレンディな資料が掲示されていたし，授業で使用した教材も展示され全

児童の学習意欲の動機付けや習慣化の契機としていた。また，空き教室を活用して一歯科資料

室　を解説していた学校もあった。各学校では授業時数の削減が必須のことから，言語環境や

視覚環境の充実にっとめ，学習内容の補完に力点をおいていたことが特筆できる。このことは

個別指導を受講した意義を培うヒの前提となることであり，今後の充実が望まれる。

●教員研修

　う蝕予防や健康な口腔環境の維持にっいて学校歯科医の果たす役割は大きい。しかし，う蝕

f防や健康な口腔環境を維持する学習内容がさりげなく普遍化してこそ実践が継続するのであ

る。学校歯科保健の進展にとって学級担任の役割は極めて大きいものがある。日々の歯みがき

実践で担任の賞賛と励ましの・声が継続された場合，児童にとって行動の強化にっながる。教

員の現職研修として行動の強化といった人間科学面からのアプローチが必要であろう。今回審

査した学校の中で学校歯科医がこの領域から新しい歯科保健の教員研修を模索し試行し始めて

いたことが非常に新鮮であった。

　どの候補校も地域の特長を活かし，学校　家庭t一地域社会との連携に腐心しながら，生き生

きとした児童の育成に多くの成果をあげていたことを付記し報告とする。
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●テーマ● 「私の生き方」

「一

女　　優

中村　メイコ

本名　神津五月

●略歴
　　・作家　故中村IE常の長女として東京に生まれる。

　　・2歳8カ月のとき　P・C・L映画一（現東宝）の江戸っ子健

　　ちゃん　のフクちゃん役でデビュー。女優として現在に至る。テ

　　　レビ・ラジオ・舞台等への出演多数。

　　・1983年，第34回NHK放送文化賞　受賞。

　　1957年，作曲家　神津善行氏と結婚。

　　長女　｛・月（カンナ），次女八月（はづき），長男善之介（よし

　　のすけ）の，　一男汝の母。
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シンポジウム■

シ ン ジ ム

（≡≡…）　発達段階に即した歯科保健指導の展開

座　　長●財斌学松噛学麟1’瞠7娠　　森本　基

シンポジスト●　文部省体育局学校儲∫酵文育課教秘凋査官戸川　芳雄

　　　　　　日本体育大学教授　　　　　　　　　　　吉田メ盗　・郎

　　　　　　イ川りl！嶋駅北陵il嵩；学校1敏　　　津雲達雄

　　　　　　愛刷l！齢臼矧1会専務蝦‘　　　坂井　剛



●発表要旨

ポジウムを進めるに当たって

座長／日本大学松戸歯学部衛生学教授森本 基

　第59回全国学校歯科保健研究大会が名占屋市に

おいて一学校歯科保健の包括化一一発達段階に即

した学校保健指導の展開一を主題として開催され

ることとなった。

　本大会のシンポジウムは大会を通ずる基本的な

考えから全体像をおさえたものであって，重要な

位置を占めている。そして，長い日本学校歯科医

会の歴史と伝統の上に立ったものである。

◇　「全国学校歯科医大会」から

　　「全国学校歯科保健研究大会」へ

　本研究大会は，昭和6年（1931）にr学校歯科医

及び幼稚園歯科医令　が交付され学校歯科医の身

分が法的に明確に位置づけられ，同年4月に第1

回「全国学校歯科医大会一が帝国学校衛生会と東

京市学校歯科医会の共催で開催されることになっ

た。その後，毎年，本大会が開催されてきた。戦

中および戦後の・時期には中断の止む無き時代も

あった。しかし，熱心な先輩学校歯科医のたゆま

ぬ努力が続けられ，ここに第59回大会という学校

保健の領域では他に類例をみない長い歴史と伝統

をもった本大会が開催されることになった。

　一全国学校歯科医大会　と称した本大会も，昭

和49年（1974）には，・全国学校歯科保健大会1に

名称が改められ，大会参加者も学校歯科医だけで
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なく学校長，教頭，養護教諭，学級担任など学校

関係者をはじめ教育委員会の学校歯科保健担当者

も含め参加するようになり，学校保健関係者のす

べてが堂に会し，内容も充実した大会となり，

討議が学校歯科保健教育の領域へも内容を拡め，

より大会の活性化が進められることとなった。

　そして昭和50年（1975）からは，昭和46年（1971）

の大会のテーマであった一保健指導と保健管理の

調和　をメインテーマと定め，毎年サブテーマを

決め，このメインテーマの目的達成を目指して昭

和61年（1986）まで努力を続けてきた。

　昭和56年（1981）の大会では　全国学校歯科保健

研究大会一と一研究一の2字が加えられ，研究活

動の発表にも力が注がれ，大会の内容が充実し

て，意義ある大会として発展を続けることとなっ

た。

　昭和53年3月には，文部省からコ小学校　歯の

保健指導の手引き。が出されることとなり，昭和

53年度からは一むし歯予防推進指定校一としての

研究活動が全国的に展開され，研究指定校におい

て学級を中心とした歯科保健指導の実践研究がダ

イナミックに展開され，大きな成果をあげ，今な

お，この研究活動は積極的に続けられている。



②〉「保健指導と保健管理の調和」

　　から「学校歯科保健の包括化」へ

　　一保健指導と保健管理の調和一がテーマとして

取上げられた時代は，新しく学校指導要領で特別

活動の内容として「保健指導一が位置づけられ，

授業としての保健指導が強力に進められようとし

た時代でもあった。

　戦後の経済の高度成長もかなり進み，むしろ安

定期に入ってきた時代でもあり，歯科保健の立場

から見ると，日本人の価値観はますます多様化

し，核家族化が進み，情報化，都市化が全国に広

まった時でもあり，了供のむし歯の多発には手の

打ちようも無いほど大変な時代であった。一むし

歯半減運動一を全国的に積極的に進めてはみたも

のの効果は認あられず，ますますむし歯が増加し

てくるという時代であった。経済的に安定してき

たわが国にあって，甘味についても，代用甘味料

の全盛から，すべてが砂糖の使用に切り替えられ

た時代であり一全糖．と言う表示が流行った時代

であった。むし歯の発生には，一・層，火に油を注

ぐことになった時代でもあった。

　児童・生徒の踊蝕有病率はどんどん上昇を続

け，学校においては，もちろん，家庭にあって

も，歯科保健対策と取り組まなければならない状

況にあった。

　学校保健活動の重点目標にむし歯P防を取りE

げる学校も少なくなく，歯科保健活動が積極的に

取り上げられることが多くなってきた。そして歯

科保健に対して教育的効果の大きいことが少しず

っではあるが実践を通じて証明されてくるように

なった。

　この活動が，ただ，学校における活動に止まる

だけではなく，小学校での活動が，幼稚園から小

学校へ小学校から中学，高等学校へと活動の・

貫性が求められるようになり，また，この活動の

展開が，学校・家庭・地域との連携によってより

強く，確実に進めらることとなり，自ずと学校の

　　　　　　　　　　　　　　　　シンポジウム■

教職員と学校歯科医との連携と協力がますます強

固となってきた。

　ここに，本大会のメインテーマであった一指導

と管理の調和　が初期の目標に達したとして，総

括し，第51回大会の開催された昭和62年（1987）か

ら主題を「学校歯科保健の包括化一として，行動

目標としてのサブテーマを毎年決め大会を開催し

てきた。

◆　「発達段階に即した歯科保健

　　指導の展開」をサブテーマとして

　第51回大会より第55回大会までは主題を　学校

歯科保健の包括化　として，毎年，サブテーマを

　発達段階に即した学校歯科保健指導……　とし

て，具体的な方向を示して研究成果を報告し討議

している。大会はサブテーマの目標に従って一全

体シンポジウムーを開き，次いで，一領域別協議

会一，即ち，幼稚園保育所部会，小学校部会，中

学校部会，高等学校部会として，一貫した課題研

究で討議が進められてきている。そのL，日本学

校歯科医会学術第3委員会が日腔機能の健全な育

成を目指して検討を続けてきた口腔機能部会も領

域別協議に加わっている。いずれにしても，これ

ら討議内容の充実は素晴らしいものがあり，目を

見張るものがあった。

　ここに5回の大会を経験して主題である　学校

歯科の包括化の進行や充実の度合いについての

検討を日本学校歯科医会普及第2委員会が命ぜら

れ，大会について多角的な検討を行い，未だ一包

括化、の点では1分に初期の目的を達成をしてい

ないということから，あと5力年間は継続して活

動して目的達成に向けて進むことを答申した。

　第56回から，本大会まで，　包括イピに向けて

の活動を展開し，いよいよ本年が一包括化1に終

止符を打っ年となった。その意味からも記念すべ

き第59回の本大会である。
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●発表要旨

学校における
歯科保健指導計画の作成と指導の重点

文部省体育局学校健康教育課教科調査官戸田芳雄

一
◇はじめに

　児童生徒の健康教育の重要性から，学習指導要

領の総則において，健康・安全を含む体育に関す

る指導は，①学校教育活動全体を通じて適切に行

い，②生涯を通じて健康で安全な生活を送るため

の基礎が培われるよう配慮しなければならないと

している。

　そのためには，各学校の歯科保健を含めた健康

教育を教育課程に適切に位置づけ，意図的，計画

的に実践し，家庭や地域との連携を図りながら効

果的に推進しなければならない。

　また，学級活動・ホームルーム活動や学校行事

での計1由1的な指導のためには，必要な指導時数の

確保が必要であり，学校週5日制の実施に伴う教

科，特別活動の見直しや精選が求められている現

状でもあり，一層保健指導計画の作成・確、Zが求

められている。

②〉学校における歯の保健指導計
　　画

1．全体計画

　学校歯科保健活動の推：進充実を図るために

は，関連教科，特別活動での学習及び活動時間

を確保しなけれはならない。
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　したがって，学校教育目標の具体化の視点を

踏まえ，学校歯科保健に関する全体計画を作成

し，教職員の共通理解を図る必要がある。

　その際学校における歯の保健指導は，教育

活動全体を通じて行われることとなるので，相

圧の関連をト分に図り，指導の効果を高めるこ

とができるよう年間を通じて，対象，目標や内

容，指導者等を明確にしておくことが必要と

なってくる。

　全体計画作成上必要な匡｝噸で，1｛なものは次

のとおりである。

（IJi教育目標を具体化の視点から歯科保健指導

　を通じて目指す子ども像を明らかにする。

②　教育活動のどの場面・機会で歯の保健指導

　に当たるかを明らかにする。

3　学級活動・ホームルーム活動で取り扱う時

　間数と目標・内容を明らかにする。

　・弾力的な運用等による短い時間の指導を含

　　む。

4　学校行事または学校裁量等の時間で行う指

　導時問数及び目標・内容を明らかにする。

　・健康診断を含む。

5　目課に歯みがきの時間を位置付けるなど日

　常の指導を計画する。

⑥学校歯科医が行う健康相談及び養護教諭が

　行う個別指導を計画する。
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表1歯・口の保健指導計画

全体計画

年間指導計画

　学校における健康の保持増進に関する指導は，教育活動全体で行うようになってい

ますc歯・日の保健指導も重要な内容として位置づけられています。

　歯・lIの保健指導を効果的に進めていくためには，総合的な基本計画としての全体
、，卜画を1／1成する必要があります。

　歯の保健指導の年間指導計画‘ま，歯の保健指導の全体、i　hllllに基づいて，学級活動に

おける指導の題材名．ねらい，内容などを示したものですc

　この計画は，学級活動における保健指導の具体的な指導、，卜画を作成するよりどころ

となるものです．

歯・ロの保健指導の全体計画例（小・中学校）

学　　年

1　年

題 材 名

・何があるかなllの中

・ 歯のI！．：をさがそう

実施時期

学

級

活

動

2　1「

・ っぎつぎはえる人人の歯

ノ

学

交↑

・ 鏡をみて前歯をしっかりみがこう
一

　3　年
・ 自分の歯ならびにあっ

・ おやっのとり方を考え

・ むし歯のできやすいと
4　年 　　　　　　　　　一

・ よくかんでおいしく食

・ 歯肉の健康観察をしよ
5　年 　　　　　　　　　　

・ 健康な歯肉をっくろう

1・合せ鏡を使って第汰「噛をさぐろう

　　　　　　　　　　　　1
－一一一

一

6　Jl

ち

r

校

6　年
・ みがき残しとさよならしよう

：・歯垢の1L体をさぐろうi
’
「
　
　
　
　
　
　
　
一

・ 間食と歯・lIの健康について考えよう

・歯みがきのポイントを身にっけよう
年

・咀囎と歯・llの健康について考えよう

・ 歯肉の健康を守ろう
年　　「

11J］

学校行事

組織活動

導
導
他

指

指
　
　
の

別

常
個
日
そ

1

2

3
・ きれいな歯でスマートに生きよう

・ 健肩～”参断 ・ むし歯，歯肉炎，不［E咬合の発見・個別指導対象者の選出 定期，随時
・ 歯の衛生週間行事 ・ 学校歯科医の講話・歯の健康っくり集会 6 iメ

。
　リ己・†重会

・ 生徒会活動

・ PTAの活動
・ 学校保健委員会

・健康乍ll談等

・ 歯垢染め出し

・ 給食の歯みがき

・ 歯みがき集会・標語募集・ポスター作成
・ 保健委員会の研究発表・児竜11三徒の研究発表

・ 歯の健康講話・広報活動・歯によいおやっづくり研修

・健康参断の事後捕直・親f’歯みがき運動の推巡

・ 学校歯科医による健康相談・養護教諭による指導等

・ 必要なり撞生徒または学級・学年等で実施

・ 日常の習慣形成（生活化）・歯みがき技能の習得

・ 歯みがきカレンダー 卜瞠の獺繊・・1・靴・

6，　Il月

6，11，　2月

6，　11，　2Jj

随 孟

6月及び随時

1ー 常

（注）　ll本学校保健会　歯・口の健康っくりをめざして一一学校における歯の保健指導の巡め方，（・ド成7年3月）より引用
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⑫　児竜・生徒会活動における歯科保健活動を

　位1置づける。

8　学校保健委員会などの組織活動や教職員，

　保護者等の研修を位置づける。

⑨　広報活動の計画をする。

⑩洗口場歯ブラシ等の管理や整備をする。

　このような内容にっいて，卜分に検討し，歯

　・日の衛生週間，校内外の関連行事などとの

関連を図り，限られた時間で効率的，かっ効

果的に指導が実施できるよう11夫して計画を

作成する。

2．年間指導計画

　　1で述べた全体計画を，年間計画に具現化し

たものが歯の保健指導年問計画である。

　　全体計画に盛り込んだ内容について，一時

表2　歯・ロの保健指導の学級活動年間指導計画例（小学校）

年 題材名 ね　　ら　い 内　　容 舗蓬と 資料等
実施
時期

何があるかな目 ・観察により，口の中に興味を持っ ・ 鏡を使って口の中を観 カバ・ゴリラ

の中 ようにする。 察する。 の絵

・ 自分の歯を人切にする意欲がもて 自分の日の中を絵で語 ワークシート 6月

1
学

るようにする。 き，自分の歯からの
メッセージを，1杖。

で生活科

　観察

1歯のかぶり物

i

年 歯のヒ様をさが
そう

「識亡囎際嶽識1　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1　得できるようにする。

　・臼分の第　・人臼歯をさ［．　がす。　第・大臼歯のみがき方

レ臨科

1顎模型
　人型ブラシ

11月

をおぼえる。 1
　
　
表
現
1

1

っぎつぎはえる 次々はえる人人の歯の特徴に気付 はえた，大人の歯をか ：
「鏡 1

人人の歯 1　き，成長のよろこびを味わうこと1 そえる。 歯列図 6月

2 ができるようにする。

　
人
人
の
歯
の
特
徴
1

1

学
・ 鏡をみて前歯を ・ 前歯の特徴を知り，歯みがきの基

1・
前歯の観察 3　歯のワークシ

年 しっかりみがこ
う

本を理解し，毛先の使い方を習得
できるようにする。

・
乳歯と永久歯・前歯のみがき残し

一
卜鏡・染め出し

11月

用具 1

自分の歯ならび 。自分の歯ならびを知り，それに 自分の歯ならび
1

大型歯列図 1

にあったみがき 合ったみがき方が習得できるよう 一歯ならびと毛先のあて1 ワークシート 6月
3 方 にする。 方・動かし方 1 1鏡
学
年 おやっのとり方・

を考えよう

：おやつとむし歯のi縣を知り，量1

　や腫類を選んでとることができる。1

おやっとむし歯

じょうずなとり乃

1 1　おやつと砂糖

　のパネル

し
1
1
月ワークシート

一 むし歯のできや1
1　‘r1分のむし歯のできやすいところ

自分のむし歯の場所 鏡

すいところをみ を知り，そこのみがき方を習得す これからの歯みがき 1
・ワークシート 6月

4 がこう 1　ることができるようにする。 く理科． 染め出し用具

学
年
・よくかんでおい

しく食べよう

・よくかむと，おいしくなることを

知り，よくかむ習慣を身につける
ことができるようにする。

・よくかむとおいしいわ
け

生物と

その環境

・ かんで体験す

る食物

そしゃくの効
11月

1　用のパネル
［

5

・歯肉の健康観察

をしよう

・健康な歯肉，炎症の歯肉の見分け

客燃瓢｝の歯肉が観察でき

［　健康な歯肉，炎症の歯

1糊器錨健康 ・：家庭科、

歯肉の観察シ

ー
ト鏡　一綿棒 16月

1

学
年 一 健康な歯肉をっ

くろう

「一歯肉炎の原因を知り，その特徴に1　合ったみがき方ができるようにす

・歯肉炎の原因

・歯肉の健康を保っため

・・ 毎日の食事

　・楽しいおやつ
1　歯肉炎の進み

　ノ∫のパネル
1
1
1
月

る。 の歯みがき 染め出し用具

・ 合せ鏡を使って
ト　・第二大臼歯の萌出の特徴と萌出の

・第一二人臼歯の萌出と観 く体育（保健学 合せ鏡

6

第二大臼歯をさ
ぐろう

よろこびを味わい，健康な歯を作
ろうとする，意欲がもてるように

察・第㌃大臼歯の特徴とみ 習）〉

・ 病気の予防

レントゲン写
真

6月

学 する。 がき方 ・生活の仕方と

年 ・みがき残しとさ

よならしよう

　・大人の歯がそろうこの時期，すべ

　ての歯をみがき残しなく，毛先を

1使えるようにする・

・ 自分の歯みがきの課題

・自分の歯とみがき残し

の歯みがき

　病気
i・健康な生活

1・栄養・食事

鏡『ワークシート

朱め出し用具

1
1
1
月
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表3歯・ロの保健指導の学級活動年間指導計画例（中学校）

年 題材名 ね　　ら　い 内　　容 教科等との関連 資料等
実施
時期

・ 歯垢の正体を ・ 歯垢は細菌であり，う蝕 ・ 歯垢の性質とう歯 ・ 顕微鏡（または歯
さぐろう や歯肉炎の原因となるこ や歯肉炎との関連

1
垢の写真）

とを理解し，進んでア防 の理解 ・う歯や歯肉炎の進
しようとする態度を身に ・ う歯や歯肉炎の予 行図 6月

1 付けることができるよう 防に有効な歯垢清 ［・歯垢染め出し用具

学
にする。 掃の方法の習得 1・ 歯ブラシ，コップ

　等
年 ・間食と歯・口 ・ 歯・口の健康と間食の関 ・ 食生活とう歯や歯 理科：動物の ・ 間食記録表
の健康につい
て考えよう

連を理解し，間食の内容
や取り方を改善できるよ

i肉炎の関連につい
｛ての理解と自己管

生活と体づく
り

ll1月

うにする。 理 家庭科：食生
・自分の間食の改善 活を見直そう

・ 歯みがきのポ
　　　　　　　　　　　　［・自分の歯並びに合った歯

・ 歯垢染め出しによ 1 ・ 歯垢染め出し用具
1

イントを身に
つけよう

愈禦霧穿工夫でき
1　るみがき残しの確　認

・歯ブラシ，コップ
等 16月

2 1 ［・歯垢を残さない歯 1 1

のみがき方の工夫 l　　　　　　　　　I学 ．咀囎と歯．［1
・咀囎の重要性を理解し， ・咀囑と不正咬合の

1
・ 不IE咬合の写真

年 の健康につい よくかんで食べることが 関連の理解 1
・ 食品のかみこたえ

て考えよう　　　　　　… できるようにする。 ・ 食物の選択，咀囑1 表 11月

習慣の重要性の理1 ・各自の食事の記録　
解
と
食
生
活
の
改
善
1

表

噛肉の健癩「「
守ろう

・卍しい歯みがきにより，

歯肉炎の予防と改善がで

・ 歯肉炎の原因と症
状 騰享翻 畿魏冨暮用具 1

きることを理解し，実践 ・歯肉炎の予防に有 ・ 歯ブラシ，コップ 6月
3 できるようにする。 1効な歯みがきの方

1

等

法
学
・きれいな歯・ ．

病気予防の面の外に，人｝
・ 感じのよい口もと

一一

年 目でスマート 間関係の円滑化の面か［ ・ 友達づくりと清潔
に生きよう　1 ら，歯・口の清潔と健康1 さ i ユ1月

の大切さを理解し，実践 ・ 歯・口の多様な役
1

1 できるようにする。 割　　　　　　　　1

期　機会・場」などを考慮しながら，内容に

よっては，毎日継続して，また，重点的に取り

扱うなどの］1夫が必要である。

　さらに，マンネリを防ぐ意味合いを含めて
』

鈷（なた）　と　剃刀（かみそり）一をっかい

分けることも配慮した計画を作成したい。

　その際，学校保健計画に含んだ形で概要を示

し，さらに，学級活動・ホームルーム活動等の

個別の計画を作成することなどが考えられる。

　次に，学級活動の年間計画例（小・中学校）

を示す。

3．学校行事及び学級活動単位時間指導計

画等年間指導計画をより具体的にした，

指導の細案ともいうべき計画である。

次に一例を示す。
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表4　歯の衛生週間の実施計画例
項目i　　　内　　　容　　｝ 4

（
火
）

（5水）i（呆掻）！（呈婿） 活動の場と
位置づけ

一一　．町『
一

1　　　・おとなの歯を1・自分のおとなの歯のようす …

　　　きれいにみが1・前歯や6歳臼歯を大切にす1年　　　こう　　　　　　るわけ

I　　　　　　　I 1

・前歯や6歳臼歯のみがき方　　　　　　　　　　　　 　　　　　　　　2
　
　
　
1
1

i
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・ おやつと歯み1・おやつに含まれる砂糖の量 l　　　I
　　　　がき　　　　　・おやっのじょうずなとりカ12年1　　　　　　　　　　　・おやっを食べたあとの歯み

I　　　　　　　　　I　　　　：

1

歯F「みがき残しのi議残したところ1 1 　　　　　I
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I
I

I
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の　13年　　ない歯みがき1・みがき残しの原因保　　　　　　　　　　　　・これからの歯みがき
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　　　　　　1 1　児童集会

よ

一一一一一一歯　　・令校一斉の染め出し検査 1 二 1 給食後
宗　噛みがき実鰍室（該当児童）き　　゜親f歯みがき教室 1

レ　＿JI　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一

コ

PTAとの共催
一

広報一保健だより
活動　・歯の健康ポスター

忌
1
　
）

ロ　ー　　　　一一一←一

1　　ヰ
1

1 1　　　　　　1－一
そ　　・歯の健康相談（学校歯科医） こ

の　一佼内放送
他　・よい歯の表彰 1こ 口　1 ！

1
1

1

っ　｝陳区、‘1第2亀ノ】小（現文部省教科調査’ドf）　添とみr一による一

の　の　　　　　　　，　り　■　’　の　　　　　　　り　リ　リ　　　サ　　　ロ　　　　　　　り　　　　　　　　　　　の　の　　　　　　　　　　　　　ロ　　　の　　　　　　　　　　　ゆ　　　の　　　り

◎〉歯の保健指導の重点
■　●　■　●　●　●　●　o　●　●　o　●　●　●　o　●　●　o　●　●　o　●　●　●　o　■　●　o　●　●　●　●　o　●　o　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　■　■

　児竜生徒のむし歯予防や目腔機能の発達には，

年齢に応じた傾向と個人差の両面を重視して指導

を行う必要がある。基本的には，小学校保健指導

の手引（改訂版，文部省）の発達段階に即した歯

みがき指導や指導資料　歯・口の健康っくりをめ

ざして　（日本学校保健会）等を参考とし，重点

的な指導を行うことが必要である。
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学年

小学校

1学年

2学年

表5　〈発達段階に即した歯みがきの到達目標〉

3学年

平均的萌出部位

÷一τ一「2
ρ

U
一
ρ
U

みがける。

（ぶくぶくうがいがi手にできる．）
1（歯垢の染め出し，観察ができる．）

　　　　　　　　　　　　　　　　シンポジウム■

がきの到達目標〉

の到達目標 疾患の特徴

合わせ面がきれいに

ヒ手にできる。） 第・大臼歯のむし歯

一↑
　前歯の外側がきれいにみがける。
　（歯みがきの基本，歯ブラシの毛先の使
　いゐ’がわかる，）

〃

前歯の内側がきれいにみがける。
1（合せ鏡で歯の内側が観察ができる。）

4学年 6　4　21　ユ2　4　6

5学年

6学年

中学校

高　校

6　4321　1234　6
繍纏臨…シ1羅渥帷

『「第
65432工　123456
765432ユ　 1234567

　　　第二大臼歯がきれいにみがける。

1犬歯がきれいにみがける。

歯みがきで歯肉炎が改善できる、

絃勲押合わせ面にc＊－」ブラシi撫齢識
1

歯肉炎

765432111234567
’654321　1234567

’

1すべての歯をきれいにみがくことがで
きる，

歯みがきで歯肉炎が改善できる，

〃

「

第　大臼歯のむし歯
歯肉炎

〃
永久歯のむし歯
歯肉炎

サ　　　　の　　り　．　　　．　のの　　　　コ　　　　　　　　　つ■■　サ　　りり’　　　　　　　　

◇おわりに
Ooo・．．●o●…　　　o・・●●・・■●●●●●●●●●●●●o●●DO●●●●●●●・・．○・●

　指導計画を論じる時に，時間がない，忙しいと

いう声を聞くときがある。しかし，限られた時間

を有効に活用し，生涯の宝である健康を獲得する

のに，そんなに膨大な時間や手間はいらない。歯

の保健指導に要する時間は，年間でたった数時

間，1日でたった4～5分間である。必要なの

は，健康教育への認識と情熱であると思ってい

る。学校の教職員，そして保護者や地域社会の関

係各位との連携により，児竜生徒の生涯にわたる

健康の基礎づくりが実現できるよう一・層の御尽力

をお願いしたい。
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●発表要旨

学校歯科保健指導の指導計画と指導の重点

日本体育大学教授吉田螢一郎

　学校歯科保健指導の目標をよりよく達成し，児

童生徒等が生涯を通じて健康の基礎を身につける

ためには，確かな指導計画とそれに基づく適切な

指導が4〈iiJ欠であることはいうまでもないことで

ある。

　そこで，学校歯科保健指導の指導計画と指導の

重点設定の在り方にっいて要説し，今後における

改善・充実を図るための一助としたい。

つ　■　　　　　　り　　　　■　　　　　　り　　　　　　り　　　　■　　　　の　　■　■　　　　　　　　の　　　　■リ　コ　サリ　ロの　　の　　サ　　　　　

◇　学校歯科保健指導とは
●　●　o　●　●　●　o　●　●　o　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　o　O　●　■　●　●　●　●　o　●　■　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　o　・　●　・

　学校における歯科保健指導は，学校における保

健指導（Health　Guidance）の・環として行わ

れるものである。とすればその本質をひも解いて

みる必要がある。それは，－Guidanceとは，選

択や適応をしたり，問題を解決するときに人が人

に与える援助である。Guidanceとは，受ける人

が自己に責任をもっような独立心と能力を養うこ

とを目指すものである。　（A．J．　Jones）という

ことに帰結するのである。

　このような考え方を歯科保健指導に適用してみ

ると，児歳生徒等が自分の歯・日腔の健康に責任

をもっ独、Z心と能力を育てることを目指すもので

あるといえよう。

　学校における歯科保健指導は，これまでも学校

における教育活動の全体を通じて個人及び集団を

38／日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月

対象として熱心に行われてきたが，ややもすれば

一行事型　の講話や歯みがき訓練といった　知識

の注入　や一行事の一方的な押しっけ　であった

りすることがなきにしもあらずであったように思

うのである。

　したがって，児童生徒等が当面している歯・口

腔の問題に即して設定された目標を達成するため

には，学校歯科医や養護教諭だけでなく，学級担

任による発達段階に応じた計画的で，継続的な指

導がどうしても必要になってくるのである。

　　■　ロ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ゆ　　　コ　■　　　　　　　　　　　　　り　　　り　ゆ　　　サ　　　　　　　　　　　サ　　　り　　　の　　　の　　　　　　　　　の　　　　　　　　　　

②・指導計画について
●　o　●　●　●　●　●　o　o　●　o　o　●　o　■　●　o　●　o　●　o　o　●　o　o　●　o　o　●　●　●　●　●　o　・　o　・　●　．　●　●　o　・　・　●　・　●　●　o　●

　指導計画については，　般に　各教科，道徳及

び特別活動のそれぞれについて，学年ごとあるい

は学級ごとに，指導目標，指導内容，指導の順

序，指導方法，使用教材，指導の時間配当等を定

めたより具体的な計画である。　（小学校指導書教

育課程般編p．54）とされ，年間指導計画か

ら，学期ごと，月ごと，週ごと，単元ごと，単位

時間ごとなどといったように様々な種類のものが

ある。

　学校における歯科保健指導の指導計画について

は，小学校歯の保健指導の手引（改訂版）に　全

国的に組織的，計画的に指導を推進していくため

に必要な4体的な計画と，学級活動や学校行事に



おける歯の保健指導を計画的に進めるために必要

な計画が考えられる。　とされている。したがっ

て，学校歯科保健指導においては，「全体計画・，

一

年間指導計画一及び　題材ごと・活動ごとの指

導計1由i」を作成する必要がある。

1．全体計画

　全体計画は，特別活動の学級活動・ホーム

ルーム活動や学校行事を中心に教育活動の全

体を通じて行われる歯科保健指導の基本とな

る総合的な計画であり，統合と調整の機能を

もった計画である。

　このような全体計画を作成している学校は，

残念ながらそんなに多くないのではないかと考

えられるので，充実した学校歯科保健指導を計

画的，組織的に推進していくためには不可欠な

計画であることから，次のような観点に留意し

て作成することが望まれる。

q）歯科保健指導が，教育活動のどの場面で，

　どのような指導を行うかについて確かな見通

　しをもっ。

　まず，作成に当たって，どのような全体像を

描くかということである。今年は，　日常の指

導　を核にしながら進めて，学校行事と児童会

活動・生徒会活動に重点を置きながら進めてい

くという学校もあるであろう。また，去年は行

事中心であったから，今年はそれに学級を中心

とした指導に発展させ，学級活動やホームルー

ム活動での授業を実現し，発達段階に応じた指

導に転換を図ろうとする学校もあるであろう。

　本研究人会の主題である1発達段階に応じた

指導一を具現していくためには，どうしても学

級活動やホームルーム活動での授業が行われる

ようにすることが必要なので，確かな展望の11

に、乞って構想することが肝要である（図1）。

（2）学級活動・ホームルーム活動の時間を相当

　時間確保する。

　　発達段階に即した指導ということになる

シンポジウム■

　と，どうしても学級を単位とした指導が必要

　になってくる。その場合，児童生徒が当面し

　ている歯・口腔の問題は少なくないことを考

　えると，各学年を通じて学期ごとに1回の時

　間の確保が望まれる。しかし，学校によって

　は，様々な困難な問題も予想されることか

　ら，最初は6．月の歯の衛生週間の行事に関連

　させて授業を計画し，学級担任に自信をっけ

　てもらうことから進めていくような工夫が必

　要であると考えられる。

　　なお，日本学校保健会作成の　学校におけ

　る歯の保健指導の進め方1（平成7年3月）

　の例示では，小学校及び中学校について各学

　年2（口1となっている。

（3）学級活動・ホームルーム活動の題材名は，

　児童生徒の学習目標を想起できるようなもの

　に工夫する。

q）学校行事では，一健康安全・体育的行事

　の保健に関する行事として歯・日腔の健康診

　断と歯の衛生週間に関する行事が盛り込まれ

　るようにし，その持ち方を二夫する。

　近年，歯科保健を重点的に推進する学校で

は，毎月4日または8日を　歯の日　とし全体

的に意識を高める例も見られるが，6月だけで

なく学期ごとに　歯の健康っくり週間一を設定

し，．週間行事をユ1夫して成果を挙げている例も

見られる。表は，6月の歯の衛生週間における

行事の持ち方を工夫し，発達段階に応じた指導

に発展させている例である。

（5｝児童会活動・生徒会活動では，委員会活動

　や集団活動の内容として取り上げられるよう

　にする。

（6＞日常の指導では，給食後や昼の時間に’洗

　口の時間　を設定するようにする。

（7）全体計画の様式は，年間の様々な活動を端

　的に把握できるようなものに工夫する。

（8｝歯科保健指導の全体計1由1を作成しない場合

　には，学校保健安全計画のうちの学校保健計
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「一

　学習指導要領総則教育過程編成の

　一般方針

　3．体育に関する指導
　　・学校における教育活動の全体

　　・生涯を通じる健康の基礎

学

校
教
育
目
標

　
　

㌧【
－

［履
歯
科
罎
像

歯・日腔の健康を保つのに必要

な実践力の育成

　・自分の歯や口の健康状態の

　　理解

　・むし歯や歯肉の病気のf防
　　に必要な歯のみがき方や食

　　生活

　WHO　ヘルスプロモーションに
　　　　関するオタワ宣，一；t（1986

　　　　年）
　　ヘルスプロモーションとは，
　人々が自らの健康をコントロール

　し改善することができるようにす

　るプロセスである。

＝，一

・12歳児の　DMFT3への到達
　（2000年まで）

岡　ム
ル
ー
ム
活
動

7
級
活
動

。自分の歯や口の健康状態

・歯のみがき方

・そしゃくと食生活

・ 代表委貝会・生徒評議会

・保健委員会その他の関係委員

L一現劃御集会濁

　　　　　　　　　　　　「
・健康安全・体育的行事

　・歯・口腔のの健康診断

　・歯の日や歯の衛生週間にお

　ける指導

「　　　　　　　一一一一一「

　　すこやかタイム　の設定など
　学級を単位とした指導の時間の　’

　特設

目　　　個別的な歯・口腔のの健康問題
　　　についての指導

図1　学校歯科保健指導の全体構想

　　画に盛り込むようにする。また，全体計画を

　　作成する場合においても学校保健計画に位置

　づけておくようにする。

2．年間指導計画

　　この計画は，全体計画や学校保健ll卜画に盛り

込まれた学級ごとの指導，っまり学級活動や

ホームルーム活動で行われる指導の題材名，ね

　らい，内容，指導の時期などを，学年ごとに明

　らかにするものである。題材名は，すでに令体

計画や学校保健計画で明らかにされているの

で，ねらい，内容そして取り扱いの視点が学級

担任にはっきりわかるようなものにしておく。

そして，学校には歯科以外の保健指導の内容も

多いことから，保健指導全体の年間指導計画に

位置づけておくことが大切である。

3．題材ごとの指導計画（単位時間計画）

　発達段階に応じた学級におけるよりよい指導

を期待するためには，次のような視点からの題

材ごとの指導計画が最も重要である．
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表1　歯科保健指導の重点
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＿L（歯垢染め出し観察）：

　　　1．乳齢抜けて涕一，N・1≒砺師せの様F！

　　　1　歯，第二小臼歯が萌出して1　を観察できる，

味勲切歯が生えそろつてド鶏砦ρでき方が3

　　学1　くる一　　　　　　　　　；　原因と巡み方
　　　」。上の前歯の間（隣接部）

　　・前歯の外側をきれい
　　　　　　　　　　　　1　　にみがくことができ1
　　　　　（歯みがきの基12　　る．

　　本，歯ブラシの芒先
　　の使Lソ∫がiP．かう二）」

t　　・前歯の内側をきれい「
　　にみがくことができ
　　る。
　　（合せ鏡で歯0）内側
　　を観察できる⇒

　1・小臼歯をきれいにみ旨
4　　がくことができる，

・讐烈、麓奈1匪

ができる一
・ 歯みがきで歯肉炎が
改善できる。

実験を通し，

歯の大切さ
がわかる。
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歯
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決
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一

↓一

・効果的な歯垢清掃の仕方
　　　　　　　　　　　　1　と用貝を知り，自分に1
あったみがき方をIl夫す
ることができる，

・ 歯みがきで歯肉炎が改善

育議蕪譲翌袈ヒ管1

ができる。

・ 間食の選択
と食べ方の
自己管理が
できる，

・ 食生活の改

製鶉

中
解
康
活
ん

の

を
健
生
進
る

ロ
題
，
い
を
き

や

課

し
よ
動
で

歯
の

決
に

行

で

・顎の骨も発育して大人の顔1
っきになってくる，

・ むし歯の保有状況に個人差i
がみられる。　　　　　　［

・ 歯肉炎にかかる生徒が増加
　し，症状に個人差がみられ
る／・・

　　　　　　1

・むし歯・歯肉炎の
原因と予防の仕ゐ
がわかる。

・進んで健康相談を
受けることができ
る。

・ 効果的な歯垢清掃の仕方
　と用具を知り，自分に
あったみがき方をil夫す1
ることができる。
・歯みがきで歯肉炎が改善
できることがわかり，毎1
日の実践に役立てること1
ができる．

　
　
　
　
　
　
む

択
の
が
　
改
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る
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方
理
゜
の
己
き

の

べ
管
る
活
自
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食
食
己
き
生
と
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間
と
自
で
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善
理

（注）〕本学校保健会歯・口の健．kっくりをめさして学校における歯の保健指導の巡めノJ　（歯・目の保健指導の目樽1・内容；より引用
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　年間指導計画に基づいた指導すべき題材，

指導のねらい，内容，指導過程や学習活動，

指導ヒの留意点，資料・視聴覚教材・他教科

・ 領域との関連，評価の観点，日常指導への

発展などを明らかにする。

q）指導のねらいは，児童生徒がどんなことが

　分かり，どのような事柄を身にっければよい

　かを，具体的に表現するように工夫する。

｛2）内容は，要素表で明らかにされている児童

　生徒が当面している歯や口の問題に即して構

　造化し，設定するようにする。

（3）指導過程については，r問題の意識化・共

　通化一　問題の原因，理由の追求・把握　　問

　題解決の方法・技術の発見　実践への意欲

　化　といったような，問題解決的な過程をIl

　夫し，児童生徒が自分のこととしてk体的に

　学習に参加できるようにする。

幽　学習活動1よ歯垢の染め出しや歯ブラシを

　川いるなど，実習的な活動を口∫能な限り取り

　入れるようにする。

（5）評価については，事前評価を行うことはも

　とより，過程の評価の観点を用意するように

　し，授業の後の評価の観点にっいても明らか

　にしておく。

（6）関連については，歯科保健指導の系統の中

　での関連や他教科・領域との関連にっいても

　明らかにしておく。

（7）題材によっては，養護教諭や学校歯科医，

　歯科衛生十の参加にっいても考慮し指導の効
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果を高めるようにする。

◎〉指導の重点について

　指導計画のところでも触れてきたように，発達

段階における指導目標に沿って児童生徒が当面し

ている歯科保健hの問題が一要素表．の形で明ら

かにされている必要がある。このことによって，

発達段階における指導の重点が必然的に導きlfiさ

れることになると考えるのである。

　そこで，そのための手順として次のような観点

に留意する。

　（1）発達段階における歯・口腔の発育や疾病・

　　異常の特徴について理解する。

　（2）前記の・般的な特徴のli，自校の児童生徒

　　の特徴を浮き彫りにする。

　（3）そのヒで．　歯や日の健康状態の理解一　歯

　　のみがき方1食生活　を基本要素として，

　　理解させなければならない事柄と身にっけさ

　　せなければならない技能的な事柄を明らかに

　　する。

　q）各要素ごとに明らかにされた事柄が指導に

　　よって解決が図られるべき課題なのであり，

　　発達段階ごとの指導の重点となるのである。

　（5）表1は，日本学校保健会のセンター的事業

　　として　児竜生徒等歯・LIの健康つくり推進

　　委員会　が作成した（平成7年3月）　歯・

　　日の健康っくりをめざして　学校における歯

　　の保健指導の進め方．から引用したものであ

　　る。
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●発表要旨

学校歯科保健の包括化

　　　発達段階に即した歯科保健指導の展開

石川藁翌墨真灘鱗雛津雲達雄

◇はじめに
●　●　■　o　o　●　■　o　o　o　■　o　●　●　o　●　o　●　●　o　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　■　●　■　●　o　o　●　o　■　o　●　●　●　●　o　●　●　●　o　o

　今，学校教育は大きく変わりっっある。

　すでに，学校5日制の実施や，業者テキストに

よる偏差値偏重の進路指導見直し等にみられるよ

うに，学校教育の在り方や，家庭・地域の役割

が，論議され，子供たちの主体性や創造力の育成

が問われている。臨教審や中教審の指摘・提言を

受けての動きはこれからも，もっと活発になって

いくものと思われる。

　その中でも，高校の改’直は急で，選抜方法や教

育課程の改編はもとより，学校間連帯，総合学科

や単位制高校の設ヴ等々新しい試みが次々と実施

されている．

　私どもの学校も，創、Z31年を迎えた1二業高校で

あったが，本年4月より総合学科高校として生ま

れ変わった。

　学校を変えると，あらゆる方向で相乗的によい

面が出てくることを実感している。

　ここ2年ばかり定員割れしていたが，1．14倍の

応募があり，生徒たちの求めている学校像も理解

される。また在校生をも含めて諸活動が活性化

し，教師集団ともども非常に明るく，生き生きし

てきた。さらに，地域の教育力を活用ということ

で，新しく採り入れた次のような教育活動が，教

師自身にも啓発的に作用する。

q）ライフ・プロジェクト・ミーティングの設

　置（地域の各層からなる7人の委員で北陵高

　校教育を語る懇談会）

（2）地域福祉施設での福祉体験学習

（3）地域企業・事業所・専門学校・人学等の見

　学

　　　　　　　　の　ロ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　の　　　　　の　つ　　　　　　　　　の　　　　　り　　　サ　　　　　の　　　　　　　　　■　ロ　■　　　サ　　　　　　　　　　

＜②　学校保健をとりまく状況
・　・　●　o　●　●　●　●　■　o　o　O　●　●　●　o　●　●　●　●　o　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　o　●　●　■　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　■　●　■

　一これからの社会の変化とそれに伴う生徒の生

活や意識の変容に配慮しっっ生涯学習の基礎を培

うという観点に立ち，21世紀を目指し社会の変化

に自ら対応できる心豊かな人間の育成を図る　こ

とをねらいとして改IEされた学習指導要領が，小

・ 中・高・それぞれ平成4・5・6年度から実施

にうっされたが，その間，’ド成5年9Jjから月1

回の学校5日制が始まり，7年度より月2回に

なった。そのため，所謂進学校は特に，授業時数

の確保に苦慮し，学校行事の精選ということで，

保健・安全指導等に充てる時間が削られてきた。

また管理面でも，健康診断等の時間が非常に窮屈

になってきていることが感じられるのではないだ

ろうか。

　学校保健の推進には，保健主事や養護教諭に人

を得ることが不可欠であり，この両輪がうまく作

用することにより，学校保健計画作成，地域との
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連携からきめ細かい指導や管理が1リ滑に行われ

る。

　今年4月学校教育法施行規則の　・部改定があ

り，文部省より各都道府県へ次のような通知が

あった。

　　近年，児童生徒の心身の健康問題が複雑・多

様化しており，特に，いじめや登校拒否等の生徒

指導ヒの問題に適切に対応するとともに，児童生

徒の新たな健康問題に取り組んでいくためには，

学校における児竜生徒の心身の健康についての指

導体制の・層の充実を図る必要性があり，保健主

事，養護教諭の果たす役割が極めて重要となって

いる。このため保健主事に幅広く人材を求める観

点から，保健主事には，教諭に限らず養護教諭も

充てることができることとした。またこれによ

り，養護教諭が学校全体のいじめ対策等におい

て，より積極的な役割を果たせるようになるもの

であること。、

　さらに養護教諭，保健主事の役割についていえ

ば労働安全衛生法によって置かねばならない衛生

管理者等には，ほとんどの学校は，このどちらか

の方にお願いしているのが現状である。小学校で

は，学校給食関係の仕事も養護教諭に任されてい

るところもあるようだ。

　　　　じ　　　　　　　　　サ　　　　　　　　　　　の　の　り　の　　　　　り　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　の　　　　　　　　　の　　　　　　　サ　　　　　　　　　　　　　　　の　　　の

◎・歯科保健指導の取り組みと

　　養護教諭の役割
o　●　●　●　●　●　●　●　●　■　●　●　●　●　●　●　o　o　●　o　■　●　●　●　●　●　■　●　o　●　●　o　●　●　●　●　o　●　o　●　o　●　●　■　o　●　●　○　○　■

1．教科（保健）担当による集団指導
　　教不斗f呆f建はノ」マ学季交5　・　6！・i：／一十三，　中学，　高校1

　・2年生と継続的に履修させることになってお

　り，系統的・計画的指導がなされるが，小・中

　の教科書には歯科についての記述はあるが（中

　学用にはとりあげてない教科書もある）高校用

　には全くない。従って，学校独自の歯科指導計

　画を立てる必要がある。

2．ホーム担当による集団指導

　　ロングホームルーム時での保健指導はホーム
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担当にとって重要であり，もちろん，学校全体

の指導計画に従って行うが，養護教諭の提供に

よる資料（統計・調査・ビデオ・スライド等）

を活用し，場合によっては養護教諭自身の指導

を求めることもある。

　私ども保健会の奥能登地区11校の養護教諭部

会では　歯科保健に関する意識・習慣、調査を

行い資料（表1）つくりをする一方，以ドの方

針で，保健主事等との話し合いにより高校にお

ける歯科保健指導に努力している。

1　保健の教科担当による集団指導

　ア　1年生全員対象（クラスごとに実施）

　イ　保健の授業に実施（3回）

　ウ　養護教諭は資料（ビデオ・スライド・教

　　材など）の提供をする。

　工　内容は歯周病を中心として行う。

②　　イ固別甘旨タ尊

　ア　歯科健診で歯肉の状態が要観察・要精検

　　の生徒をクラス別に集めて，ブラッシング

　　指導を中心に指導する。

　イ　養護教諭が保健室で行う。

1豊　保健だより等の発行

雀　保健室前掲示板を利用して資料を掲示す

　る。

⑤　PTAだより等を利用して保健者への広報

　活動をする。

a　学校歯科医と連携をとる、、

　本県高校保健会では，今年43回を数えるが，

毎夏休み中1泊2日で一生徒保健推進講習会一

を開催し，生徒保健研究発表を行ってる。毎回

20～25題の発表がある。生徒たちの新鮮な眼で

捉えた主題を彼らなりに調査・実験・アンケー

ト等々により，研究した成果を発表し合うのだ

が（表2）のように毎年かならず，歯科がとり

あげられている。学校へもち帰って，校内で発

表したり，文化祭等で展示したりもしている。

　高校では保健k事や養護教諭の指導のもと，

生徒の寸…体的な活動による学習活動を活性化さ
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表2

平成7年度　生徒保健推進講習会研究発表

第1日　8月18日（金）

9　14：00～15：00（司会・二水高校（男）　記録・西高校（男））

1
2
3
4
5
6
7
8

船酔いについて　　実習船「加能丸
Associate・・・・…　一・・・・・・・・・・・・・・・・…　一・…

貧血検査の結果から……………・……

ストレスについて………………・・…・・

本校における歯科保健の実態……・…

エイズに関する意識調査…………・…

意識調査（ダイエットについて）…・

本校生徒の性に関する意識調査…・…

による体験航海から一　………………・……・……・水産小木高校

一・…
　一・…　…・・・・・・・・…　一一一・一…　一一・・…　…・・・・…　…・・・・…　一一・・り口　　賀　　1窃　　季交

…・・………
　……・…………・・……・・……・…………・・…・寺　　Jt－　Fi－　ti　季交

………・……・…・……・・…………・………・……………・ 松任高校
・………………・・…・…………・…・・……・……………… 医王養護学校

……・…・………・…・……・………・…・…………・…・・…・宇出津高校
………・…・……・……・……………………・………・・…・ 金沢北陵高校

・・………………・…・…………・…・・……・…………・…・・市立ll業
ワ　16：00～17：30GIJ会・記録　一：水高校（女））

　9
　10

　11

　12

　13

　14

二15

二16

The　Jisin………・…・・………・…・……・……・・…………・………・……・…・……・・…………・…金沢東高校

AIDSの差別をなくするには…・…………・…・………………………………・・…・…………津　幡　高　拳交

たばこの害を知ろう……………・…・………………………・………・…………・…・…・………・・高　浜　高　校

本校生徒のダイエットについて……………・…・……・…………・・……・…………・・…・………田鶴浜学校

高校生の死生観……………・…………・………・……・・…………・・……………・…・……………金　沢　高　校

視力と見え方について………………・・…・……………・・…・・……………・……・………………ろ　う　学　校

歯について………………・・…・…・…………・……・…・………・…………………………・………金沢錦丘高校

本校生徒の虫歯の実態と意識…・…………・………・………・・…・……………・・…・……………金城高校

第2日　8月19日（D

ワ　8130～9：45（司会・記録　珠洲実業高校（女））

　17

　18

　19

　20

　2ユ

　22

こ23

生活実態調査　そのn・………………・・……………………・……………・……・…・………・…・内　灘　高　校

本校生徒の食生活実態・・………・………………・…………・………・・…・……………・…………金沢商業高校

大地震　一いざという時に備えて　　……・…・………・………………・……………・……・…鹿　西　学　校

AIDS……・………・………・・………・………・…・……・…・……………・・…………・…………金沢泉11高校

骨粗懸症って何……………・・…・……………・・……・…………・・……・…………・……・…・……中　島　高　校

清涼飲料水について………………・・…………・………………………・・……・………・…・・……盲　　学　　校

歯の病気とその対策　　忍びよる歯周病一　・・………………・……・……・……・……………金沢辰巳丘高校

せることが大切であり，

と思われる。

また有効な丁段である

●　o　●　●　●　●　o　o　o　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　o　■　●　o　o　●　●　●　●　o　●　●　●　●　■　o　o　●　●　●　●　o　■　●　●　●　●　o　●　●

¢〉中学校・小学校における指導
●　o　●　・　●　●　●　●　o　●　●　●　o　●　■　●　●　●　o　●　●　o　●　●　●　●　●　●　o　●　●　■　●　o　o　o　●　●　o　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●

　石川県学校保健会では，平成5年3月小学校

編，6年3月中学校編の　歯の健康つくり指導の

手びき一を作成した。

　そのうちから　歯の保健指導の展開　を抜粋

し，参考に供する。
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シンポジウム■

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　歯の保健指導の展開

1．全体計画作成の基本的考え方

　　学校における歯科保健教育は，児童生徒が歯・口腔の健康を保っのに必要な事柄を理解し，それを日常生活に

適用して，自分の健康を自分で保持増進することができる能力と態度を育てることをめざしている。

　　特に，学校における歯科保健指導を学校教育活動全体を通じて進めるためには，全教職員が共通理解をして全

体計画を作成し，組織的・継続的活動が展開されなければならない。

　　また，その全体計画の立案に当たっては，次のような事項に配慮したい。

ア　全教職員が歯の健康っくりの意義を十分理解し，保健学習と保健指導を中心に教育課程の中に位置づける。

　イ　年間を通して継続して効果的な指導が行えるよう配慮する。

ウ　学校歯科医・学校医・学校薬剤師・関係機関等と連帯を図るとともに，地域の実態や保護者の意見等も考慮
する。

2．歯の保健指導の機会と主な指導内容例
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表4　歯の健康に関する学級活動年間指導計画例（学年別具体例）

シンポジウム■

　　（中学校）

学
年 1　年 2　年 3　年

主　　題　　名 主　　題　　名 1三　題　　名

月

一一一一　　　　　　　　　　一一一一

　　　指　導　内　容
一一一一一一一一一一一一一一 一一一

　　　指　導　内　容

一一一一一一一　　　一　一　－1　　　　　指　導　内　容

4

S　私　　　　　の　　　　　歯

一一一一一一　　　　　　　　　　　　　一一

S　私　　　　　の　　　　　歯

一一一 　一　一一　　　　一

1　S　私　　　　　の　　　　　歯

一

1－一　＿　＿　一一一一一一　一一

月
・ 定期健康診断

・自分の歯のようす

・ 1年に同じ ・ 】・2年に同じ

S　歯科健診　を終え　て S　歯　科　健　診　を　終　え　て S　歯　科　健　診　を　終　え　て
5 一

　　　一一一一一一『一一 一一一一一一一一一　一一 一一1－　一一－一一一一一

月
・ むし歯の影響

・早期治療の必要性

　
・
1
年
に
同
じ
I
I

・ 1・2年に同じ

S　歯垢の正体を知ろう s　r1分の歯ならびの特徴を知ろう S　歯　の　健　康　と　食　生活
一

　　　　　　　一　一　一 一一　一一r一一一薗　
L．　　一．　　一．　　一一　　　　　　　　　　　　　　　一一

・ 歯垢中の細菌 ・自分の歯ならびのようす ・ 健康な歯と栄養

6 一歯垢の病原性

［
　・不［E咬合による悪影響1　・不1E咬合の原因と対策 ・バランスのとれた食生活

月

I　L　むし歯朔坊運動を推進しよう。
（パネルディスカッション）

　一一一　一一皿一　1 一一一一一一一一一一一 一一一一一一一一一一一一
喀1麟灘灘鷲欝ための意艦｛　・質問及び提案

10

　
月

S　よごれの落ちにくい部分の歯みがき

　一一　一｝｝一　一一
・ 奥歯のみがき方

・歯と歯の間のみがき方

ls自分の歯ならびに合。噛みがきlL自分の歯祉三れ幅1三ξい謡一

】　分

IS　咀し　ゃ　く　と歯の健康

一一一一一一一一一・ 奥歯のはたらき

・かむことの効用

　・上手な歯みがきとフロッシング
1

12

S　む　　し　歯　　の　　f　防IS

－一一一一一一一

　　歯　　周　　病　　の　　予　　防

L　　＿　一一一　一一一　一一一　一一
S　健康　な　歯　と　よ　い歯

一一　　　一一一一一一一一一　一一一｝一

月
・ むし歯の原因
・ むし歯のf防法

・ 歯周疾患の進行
・ 歯周疾患の原因

・歯の一・生

・ むし歯と社会生活
・ 歯周疾患の予防

S　間　　食　　と　む　　し　歯 S　夜　　食　　と　　む　　し　　歯 S　歯　　と　目　の　清　潔
2

一一一一一一一一 一一一一一一一一一一一一一一 一一一一一一一 ｝一一｝一一一｝一一　一

月
・ 間食とむし歯の関係

・歯によくないおやっ

・夜食とむし歯

・バランスのとれた夜食

・ 自分の歯と口のようす
・ むし歯と口臭

1
・
望
ま
し
い
お
や
っ
の
と
り
方
i

1・

夜
食
と
歯
み
が
き
1 1
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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　歯の保健指導の展開

1．全体計画作成の基本的考え方

　　学校における歯科保健教育は，児童生徒が歯・口腔の健康を保っのに必要な事柄を理解し，それを日常生活に

適用して，自分の健康を自分で保持増進することができる能力と態度を育てることをめざしている。

　　特に，学校における歯科保健指導を学校教育活動全体を通じて進めるためには，全教職員が共通理解をして全

体計画を作成し，組織的・継続的活動が展開されなければならない。

　　また，その全体計画の立案に当たっては，次のような事項に配慮したい。

ア　全教職員が歯の健康っくりの意義を十分理解し，保健学習と保健指導を中心に教育課程の中に位置づける。

イ　年間を通して継続して効果的な指導が行えるよう配慮する。

　ウ　学校歯科医・学校医・学校薬剤師・関係機関等と連帯を図るとともに，地域の実態や保護者の意見等も考慮

　　する。

2．歯の保健指導の機会と主な指導内容例

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（指導の機会）　　　　　　　　　　　　　　（主な内容）

歯

の

保

健

ヒ
日
ヂ

導

I
I
教

一匪］！
　　　　　　　保　　　健
一 ：織欝防健康な悟 ⊥撫線鍵病気嚇　　　　3

ー
家 鰐

「癬食物一「騰齪識栄養．　　　I　　　　　　　　　　　　　　　　　　l　・調和のとれた食生活

囲
」墨ロ

ー匠1H

1「5薇毒な1編謬粥勇　　　　H：

：徽誘｛禦廼と　　II：繍奈繕鵬育成　　　　　　　　　　　　　　　　　　　し

雛磐罐鑓の様「　　　　　1
1

1
道
　　　徳L一

・

自L．自、z・向ヒ心・不とう不屈・思慮，節度

・

鵬輪麟

一
　1

学級活動
一粥糟1・る歯の保健指導　　噛の検査1　・・自分の歯の様r

一

工自分の歯
②歯のみがき方
③むし歯予防と食生活
量歯や口の病気

　・歯のっくりとむし歯の原因
　・むし歯の進行と㌧卿1治療　　　　　　　　　　　　1
　・歯のみがき方
　・歯のはたらきと食べ物
　・おやつのとり方
lL糊病の進行と醐

1
特
1
別
1
1
活
動
一

一一1骸行割

ヱ
表
彰
1

学衡∫事における歯の保健指導　　　1・歯，日腔状態の健康診断工歯，口腔の健康診断　　　　　　　　　　・歯みがきの方法（歯のみがき方講習会）②歯みがき指導　　　　　　　　　　　　・自分の歯の状態把握（そめだし，カリオスタットなど）豆むし歯」ウ防週間における行事指導　　＿・歯みがきの実践三歯に関する作品活動　　　　　　　　　　・おやつのとりカ⑤学校保健委員会　　　　　　　　　　　・歯みがきの習慣化啓蒙活動⑥校医などによる講和　　　　　　　　　　・歯周病の進行とア防　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1

一 児竜活動
　1
一　児里活動における歯の保健指導　工学級活動（話し合い活動．係り活動）

L」

［1噛みがきの呼びかけ・むし歯ア防についての1呼びかけ　　　　　　　　　　1

②児1覧会汗動 ・

むし歯の㌧糊治療の呼びかけ・環境の整備美化

「－　El・粧縮
1
！

［

呈醐罫構駿窃解保儲導
②給食後の歯みがき指導

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1・健康管理と歯の病気・基本的生活習慣の育成　　　　　　　　　　　　　　1・自分の歯の状態把握・歯のみがき方　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　L

1

1
1
家

一

　

灘朧畿離解愚欠席をす・子1
庭
と
の

個別指導
こ）あらゆる機会での個別指導
2保健室における個別指導 ・

歯みがきをひどくきらうr・食事のときよくかめないr．かまないf・っめ，鉛筆．指などをいつもかむくせのある∫

協
力

3・不正咬合の目、Zっf‘
」

家庭への問知徹底 ・ 歯の保健指導にっいてのPil解，関心を同める

図2　小　学　校
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シンポジウム■

■シンポジウム

4

●発表要旨

発達段階に即した歯科保健活動の展開

学校歯科保健活動に環境改善の手法導入を提言する

愛知県歯科医師会専務理事 坂　井 旺岡

一＿」

◇はじめに
●　●　●　o　，　●　■　o　●　●　o　●　●　●　●　●　●　●　●　o　●　●　●　●　●　○　●　o　o　o　●　●　o　o　o　o　●　●　●　o　o　o　o　●　■　o　o　●　o　o

　最近の学校歯科保健の進歩は今回の診査票の改

訂に見られる如くその考え方と技術水準の向上と

いう点で著しいものがある。しかしその効果判定

については確たるものがない。特にう歯有病者率

の低ドにっいては，これまでに我々が費やした時

間と労力と費用の人きさの割には期待される結果

に到達していない。この原因はどこにあるのか。

昭和47年から’F一成3年までの19年間に亘る学校歯

科医在籍中の経験から学んだ事柄からこの原因を

探り，提言としてその対応策を示してみる。今後

の学校歯科保健活動に役、Zてば幸甚である．

　事の始まりは昭和55年，56年に　むし歯f防推

進指定校　として活動していた時，保健肩‘の先

生から，“学校歯科医として一生懸命活動されて

いるが，その割にf・供達のむし歯は一向に減りま

せんね。学校教育は常に評価をし，問題点を把握

して改善していくんです……”と詫われた事から

であった。人きなショックを受けた小生は，本気

になってむし歯を減らす努力を始めた。それまで

の統計から6歳臼歯と12歳臼歯のう蝕り患率が特

に高い事が分かっていたので，まず夕一ゲットを

それにしぼり，シーラント処置と個別の保健指導

に没頭した。その結果85～86％であった永久歯の

う蝕有病者率が，その後10年程の問に40％を切る

ところまでドがった。

　ところがそれから後がなかなかドがらない。ど

うしてなのか。惨々悩んだ末思い到ったのが，全

身の健康増進という視点からの対策であり，今回

の提言である。

　ここまでの記述でお気付きの如く，学校での保

健管理や学校歯科医の技術や努力だけでは限界が

ある。更に有病者率を20％台まで低ドさせる為に

は，全身の健康作りの重要な条件として歯科保健

を位置付け，学区を基本とした地域ぐるみ或いは

家庭で子供達の成長に良い環境作りを行っていく

ことが必要である。

●　o　■　●　O　o　o　●　●　○　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　●　o　o　●　●　●　●　●　o　o　■　●　●　●　●　●　●　■　■　●　■　●　o　●　o　●　●　●　●

②・子供の発達段階に即した生活

　　　・環境基準の設定を

　環境改善の手法の基本は環境基準を設定し，そ

れを維持していく事である。子供の年齢に応じた

睡眠時間，勉強や遊びの時間を基準として設定す

る。さらには間食を含む食生活，献立についても

また，お使いやお手伝いについても同様に基準を

設ける。こうした作業は，養護教諭をはじめ，学

校の先生方の得意な分野である。最近の核家族

化，女性の有職化による家庭の生活環境の悪化か

らf供を守るには，お節介の様であるが，こうし

た基準作りが必要不可欠である。
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●　o　●　o　o　●　●　●　o　●　●　■　■　●　■　●　■　●　o　o　●　●　●　●　●　o　o　●　●　●　●　●　o　o　●　■　●　o　o　o　●　●　●　●　o　●　●　●　●　●

◇　学区全域を包含する安全計

　　画，保健計画の策定を

　平成5年．労働安全衛生法の改正にならって学

校安全保健法も改正された。学区の安全と保健は

・体の事として進あようということである。最近

の交通事故の犠牲者はやはりf供と老人である。

ここではいくっかの具体例をあげておく。

　q）学区内の通学路の総てに歩道をっける。

　（2）信号機の設置や駐車違反の取締り等交通安

　　全の徹底。

　（3）学童保育を推進し，子供の教育の社会的責

　　任を果たす。

　q）通学路からジュースの販売機や有害広告を

　　撤去する。

　15）学区内の清掃や廃棄物の処理等．美しい環

　　境作りをする。

　⑥　∫供のある家庭の食事内容について情報交

　　換を行う。

　以上のような事は学区内の区政協力委員，食生

活改善推進員，民生委員，保健所等，できるだけ

多くの住民の参加を得て安全計画，保健計画の策

定を行う必要がある。

・◎・子供と老人の協同作業で健康

　　作り，環境作りを

　少子化，高齢化の時代への対応があらゆる分野

で進められている。学区という小さな地域で，f

供と老人が手を取り合って社会的活動をすること

ができれば精神的な面での健康作り，環境作りに
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大いに役立つと考えられる。この部分はもっと積

極的に進めたい。

＜》　ヘルスプロモーターとしての

　　学校歯科医の活動を

　先巡諸国ではf供のむし歯は過去のものになり

つつある。日腔を通して全身の健康作りを指導し

ていくのが学校歯科医の仕事となる。そういう時

代が来ている。と言うのがIEしい認識であろう。

また，全身の健全な発育がなければさらなるむし

歯の減少もないと思われる。知育，徳育，体育の

バランスの良い教育が求められている。

◆おわりに

　環境改善のT一法は，ここに述べた通りである。

6歳臼歯，12歳臼歯を夕一ゲットに周辺の人達と

協力して活動すればその効果は期待通りのものと

なるはずである。最近．公衆衛生活動の中で精度

管理が，；われるようになって来ている。保健1事

の先生が言われた“評価をし，改善する♂とい

うのがIEにそれである。“8020運動”を真剣に進

めようとすれば．我々は21世紀を担うr一供達を心

身共に健康に育成していかねばならない。

　学校歯科保健と地域（学区）との関係を考える

と，国の保健・医療・福祉政策に沿った学校歯科

医の活動展開が必要であり．市町村行政や地域住

民との協力事業として地域密着形に変えなければ

ならない。



幼稚園・保育所（園）部会■

　
● 保育所（園）

∈≡∋）　幼稚園・保育所（園）における歯科保健指導の実践

6

座長●日本大学松戸歯学部衛生学教授

発表者●広島県三原市立幸崎幼稚園L任教諭

　　　　　　安城学園桜井幼稚園園歯科医

　　　　　　愛知学院大学歯学部歯科矯IE学講獅

助言者●愛知学院大学歯学部小児歯科学教授

」’
‘

馬　勇
裏
・

馳

’
－
」
ノ

森本　　基

ρ～｛藤不r」恵f・

野村　繁雄

根来武史

黒須　・夫

　　　　　v’i、”ち詠
　　　　ユf　　サt
一 　雛亭誓・
　　意塾墜㌦　．．∵’膠

騨樫’一．…
簸，，、A－，V≦

欝

　　　　　幽纈密

・惑　i蔭S，

、．

鷺



座長

幼稚園・保育所に

おける歯科保健

指導の実践

日本大学松戸歯学部衛生学教授

　　　　　　森本　　基

1．はじめに

　幼稚園・保育所における歯科保健活動は，日進

月歩であり，先進的な園にあっては，目を見張る

ほどの活動をしてきており，世界保健機関が国際

歯科連盟と協同で提案している「2000年までの「」

腔保健目標一一の第1目標のr5歳児のむし歯無し

を50％以上としよう　に既に到達している園すら

現れてきている。残念ながら，日本の全体では少

なくなったとは言え，乳歯は，どうせ生え変わ

るのであるから　との昔から考えが全く無くなっ

てしまっているとは言い難い状態もあり，幼児歯

科保健は未だに問題を抱えており，まだまだ積極

的な取り組みが必要な対象である。

　今こそ，より積極的に，改善を目指して乳幼児

歯科保健と取り組んで欲しいと願っている。

　現在，わが国では，80歳になった時にト分に機

能する20本の自分の歯を保有して，何でも十分に

食べられるということを目指した　8020運動　が

展開されている。

　この目的達成は成人になってからの歯科保健問

題ではなく，永久歯がどんどん形成されている，

この乳幼児期からの継続的な努力が極めて大切で

あることは言うまでもない。そして，この実践を

通じての生活化が将来大きく歯科保健状態の改善

と確保に貢献するはずである。より充実した歯科

保健活動の実践を進めるための討議を人いにして

おかなくてはならないと考えている。

2．幼児期の健康づくり目標

　健康な人間として生涯を送るための基礎づくり

の時期として，幼児期は極めて重要な時期であ

り，十分に計画した継続的な実践活動によって，

発育と発達の確保がなされなくてはならない。

　ここで幼稚園における教育と保育所における保

育活動について，若干，考えておく必要がある。
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（1）幼稚園教育と保健活動

　　幼児期が生涯を通じての人間形成の基礎づく

　りに当たり，幼児一人・人の特性をト分に配慮

　して，発達，発育の状況に応じて健康で安全な

　生活ができるよう基本的生活習慣と取り組む態

　度を育て，自、Zと協同，道徳性の芽を育て，日

　常生活から身近なものえの興味や関心を育てる

　などを幼稚園教育は目標としている。

　　この中で，健康な心と体を育て，自ら健康で

　安全な生活をっくりだせるよう，毎日の生活活

　動を通じて身にっけさせることは重要なねらい

　の・つである。このねらいを達成させるために

　は目常の健康生活からのアプローチとして歯の

　保健指導とその実践が非常に役、Zっものであ

　る。身をもって体験させて理解を深めさせて欲

　しいものである。

（2）保育所の保育活動と保健指導

　　保育所は　目々保護者の委託を受けて，保育

　に欠ける乳児または幼児を保育することを目的

　とする一と規定される機関であり，基本的には

　幼稚園の教育とは異なる目的をもっている。し

　かし，保育は飲ませたり，食べさせたりするこ

　とがLたる目的とするものでなく，心身の発達

　に伴っての養護と基本的生活習慣や社会的生活

　態度の獲得など乳幼児の発達に応じておこなう

　保育活動である。

（3）幼稚園および保育所での歯科保健活動

　　幼稚園にあっては，幼児の心身の発達に応じ

　て自らの健康を守り育てることをねらいとした

　教育活動を行う場であるから，自分の健康にっ

　いては，積極的に関心をもたせ，進んで病気の

　予防に取り組むような活動を教育活動として行

　うものである。

　　保育活動は保・育に欠ける児童の保育が主たる

　目的であったとしても，健康に無関心であって

　良いわけはなく，保育指針にも示されているよ

幼稚園・保育所（園）部会■

うに，歯科健康診断が定あられており，この

時，乳幼児の取扱いに習熟して，熱意と理解の

ある歯科医師を選ぶよう定められている。

　以上の事からしても，幼児の心身の健全な発

育，発達を考えての保健指導，食事指導，刷掃

指導を始めとした歯科保健指導は欠く事のでき

ない重要事項であり，夫々の教育や保育の目標

の問題だけでなく，人としての健康にして安全

に生活するための基本的生活習慣を身にっけさ

せるための教育活動であると同時に，歯科保健

の立場からも，欠くことのできない生活上の必

須活動でもある。

3．幼児の発達段階と歯科保健活動

　幼児は生涯を通じて最も発達の著しい時であ

り，心身の発育も大であり，運動量もますます大

となる時である。この時，運動に応じて怪我をし

たり，病気になったり，健康上の対応も非常に重

要となるときである。

　歯も乳歯列が完成しており，食傾向から編蝕も

気ずかずにいると多発して手のうちようがなくな

るという危険もある。心身の発育に応じて，歯・

口腔の定期検査や保健指導，特に，刷掃指導も欠

かせない重要な歯科保健指導の一一つである。

　斎藤（1987）の生活習慣の指導開始時期にっい

ての調査結果の，3－4歳からできて欲しい項目

では，

　　ド着を取り替える　　　　　　　（61．4％）

　　歯をみがく　　　　　　　　　　　（60．2％）

　　好き嫌いをしない　　　　　　　（59．1％）

　　朝，顔を洗う　　　　　　　　　（54．7％）

　　ありがとう，ごめんなさいをいう（53．3％）

などがあげられている。

　この時期の基本的生活習慣を身にっけさせたい

親の気持ちが示されており，同時に，歯みがきに

っいてもかなり高いランクにあることが示されて
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いる。

4．幼児期の歯科保健指導の課題とねらい

　幼児期における歯科保健指導の問題点はなに

か，どの様に進めたらよいか，課題とねらいにっ

いて簡単に述べる。

d＞歯・口腔の発育状況

　　2－3歳では，普通は，全ての乳歯が生え揃

　い，乳歯列が完成している。そして，4歳を過

　ぎる頃から，顎の発育の関係から，特に，前歯

　を中心に歯と歯の間に隙間ができてくる。これ

　は永久歯の出る場所を確保するためのものであ

　り，異常では決してないので母親の常識として

　教えておきたい。6歳前後になると第1大臼歯

　が生えてくる。生涯を通じて使用する永久歯列

　の基礎となる歯であるので大切にしたい。

　　ここでは歯列や咬合の大切さをトニ分に指導

　しておく必要がある。

（2＞歯・口腔の疾患および異常

　　最近では，歯科保健指導の機会もふえ，保護

　者の関心も高くなり，幼児の編蝕も少なくな

　り，乳前歯の隣接面や乳臼歯の咬合面や隣接面

　の鯖蝕をみかけることも少なくなったが，これ

　らの場所は鯖蝕の発生しやすい場所であるだけ

　に保護者による観察や刷掃の励行が望まれると

　ころである。先天異常としての口蓋裂や口唇裂

　は決して多発するものではないが，発見したと

　きにはできるだけ早いうちに専門医の診断を受

　けて適切な処置をうけるようにしてほしい。こ

　れは早ければ早いほど良いことなのである。

　　保護者や指導者には強調しておきたい。

　　また，歯の数や形の異常，癒合歯などにっい

　ての情報も十分にもってほしい。

（3）保健指導のねらい

　　幼児にとっては歯や口腔が正常機能をもって

　いるのがふっうである。なかった場合は，早く
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　見付けて対処する必要がある，

　　異常がないのが普通であるから，歯・口腔の

　機能，食べる，噛む，飲み込む，唾液がト分に

　出る．消化をする，話をする．IEしい発音をお

　ぼえる，歯と表情の係わりを考える等，をト分

　に理解し発育・発達にっいて考え，人切にする

　指導を忘れてはならない。

　　特に，食べる機能は歯・口腔の基本的機能で

　あり，食べる事は目の中を汚すことであるの

　で，時折，保護者が幼児の口の中を見てあげ

　て，汚れていればブラッシングをしてあげるこ

　とが大事であり，幼児にたいして，積極的に自

　ら刷掃するよう指導しておく必要がある。

　　良く噛む事は歯がきれいになることを観察に

　よって理解させ，食物の種類によって汚れもち

　がうことなどを認識させることは保健指導の実

　践としても大事なことである。

（4｝いつも歯をきれいに

　　常に清潔に保つという習慣は努力によって獲

　得するものである。物を食べたら口の中が汚れ

　ることは，先に示した経験でも知っている。食

　べたら，ぶくぶくうがいをする，うがいだけで

　は，十分に綺麗にはならないので，できるだけ

　歯ブラシを使用する事が大事であることを教育

　しなければならない。しかし，歯ブラシの使い

　方は，自分で思っているほど簡単でないので．

　保護者による仕ヒげ磨きを並行して徹底してい

　くことが大事であろう。

（5｝家庭との連携の重要性

　　幼児にとって，家庭にいる時間が最も長い時

　間であり，園での指導を充分に徹底させるため

　には，常に家庭との連携には手落ちのないよう

　にして，完成させていかねばならない。幼稚

　園，保育所と家庭との連携を強化して協調体制

　をとることによって，始めて期待できる成果が

　求められることを強調しておきたい。
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幼稚園における
歯とロの健康つくり

匪表賓広島県三原市立幸崎幼稚園主任教諭佐藤利恵子

1．地域・園の概要

　幸崎町は三原市の南西部に位置し，瀬戸内海に

面して竹原市に隣接している。海岸寄りをJR呉

線と国道185号線が並行し，海と山，田畑に囲ま

れ自然環境は豊かである。昭和30年に豊田郡幸崎

町立幸崎幼稚園として創設され，昭和31年10月に

三原市立幸崎幼稚園に改称された。昭和50年代に

は百数卜名の園児で4学級の編成であったが，60

年代に入って園児数が減少し，現在は4歳児19

名，5歳児27名の計46名で2クラスである。教職

員は園長・教頭・教諭の4名であるが，園長と教

頭は幸崎小学校との兼務である。教育目標として
一

入ひとり子どもに目を向け，子どもの持って

いる可能性を伸ばし，心豊かなたくましい子ども

の育成　を掲げている。基本的な生活習慣・態度

を育て，健康な心身の基礎を養うために　歯・口

の健康つくり1に取り組み，日常の保育のなかで

実践している。

　町のほぼ中央の同敷地内に幸崎幼稚園，幸崎

小学校，幸崎中学校が位置し，地域の人々も幼稚

園，学校に対しては協力的であり，幼稚園・学校

・地域で発育段階に即した取り組みをしてきた。

2．指導計画

　一歯・日の健康つくり一は幸崎小学校，幸崎中

学校とも連携した年間指導計画に基づいて実施し

ているが，毎月の具体的な指導目標を掲げ，日々

の保育活動の一環として取り組んでいる。

　歯みがきの習慣化，おやっの食べ方や食生活の

あり方などについては，全園児で行う活動の中

で，また，場合によっては歯みがき練習等は個別

指導を行うこともある。健康な身体，健康な歯を

保つには家庭との密接な連携が大切なので，「歯

によいおやつ作り一親子での歯みがき練習一等

を通して保護者の意識の高揚を図っている。

4月：ブクブクうがいの仕方を知り，じょうずに

　　　うがいができる。

5月：むし歯があるかないかがわかり，早く治そ

　　　うという気持ちをもっ。

6月：自分の歯の様子を知り，むし歯は奥歯に多

　　　いことがわかる。

7月：歯ブラシの持ち方・当て方・みがき方の順

　　　序がわかる。6歳臼歯が大人の歯であるこ

　　　とを知り，みがき方がわかる。

8月：歯をみがく習慣を身につける。

9月：奥歯のじょうずなみがき方がわかる。

10月：かむことの大切さを知り，よくかんで食べ

　　　る。

11月：動物の歯と人間の歯のちがいにっいて知

　　　る。

12月二歯と歯の間，歯と歯ぐきの間がきれいにみ

　　　がける。

1月：おやっのとり方について考える。

2月：家族全員で楽しく，歯にっいて話し合った

　　　りお互いの歯について知る。

3月・歯を大切にする習慣がっいたか振り返り，
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表1　「歯・ロの健康つくり」推進事業3ヵ年指導計画

月 平成4年度 平成5年度 平成6年度

4
年間指導計画策定

歯科健診治療票配布

年間指導計画策定

幼・小・中連絡会

1年間指導計画策定
幼・小・中連絡会

5
口腔写真撮影

歯みがき指導

歯科健診治療票配布
PTA保健委員会

歯科健診治療票配布
PTA保健委員会

6

歯の衛生月間
歯みがき指導（個別）

歯みがきがんばり表配布

歯の衛生月間
歯みがき指導（全園）

保健だより（歯の特集）

歯の衛生月間
保健だより（歯の特集）

歯科保健の講演会

7

未治療幼児への個別指導

親子歯みがきがんばり表配布

歯の治療状況のグラフ

未治療幼児への個別指導

学校保健委員会（校内）

歯の治療状況のグラフ

未治療幼児への個別指導
学校保健委員会（校内）

8
夏休み中歯の治療の徹底

歯みがきカレンダーづくり

夏休み中歯の治療の徹底

歯みがきカレンダーづくり

夏休み中歯の治療の徹底

歯みがきカレンダーづくり

9

幼・小・中連絡会

歯科保健教職員研修会

幼・小・中連絡会
園長・養護教諭による園児への講

話について

幼・小・中連絡会

保健指導

　　（6歳臼歯の役割にっいて）

10

歯みがき強調月間

先進校（青野小学校）視察

むし歯とおやっ指導

歯みがき強調月間

噛むことにっいての指導

歯みがき強調月間
歯に良いおやっ作りの実習

（PTA）

1
1

歯科健診治療票配布
学校保健委員会（校内）

歯科健診治療票配布
学校保健委員会（校内）

歯科健診治療票配布
学校保健委員会（校内）

12

未治療幼児への個別指導

先進校（宮園小学校）視察

冬休み歯みがき運動

未治療幼児への個別指導

おやつパンフの配布

冬休み歯みがき運動

未治療幼児への個別指導

おやつパンフの配布

冬休み歯みがき運動

1

歯みがき強調月間一おやっ砂糖量」表の配布

染め出し指導

歯みがき強調月間

歯みがきカルタ大会

染め出し指導

歯みがき強調月間

歯の標語募集（PTA）

2

幼・小・中連絡会
保健指導（歯の大切さ）

歯みがき状況調査

幼・小・中連絡会

口の病気にっいての学習

歯みがき状況調査

幼・小・中連絡会1口の病気にっいての学習

歯みがき状況調査

3

保健指導（口の衛生）

1年次の反省とまとめ
PTA保健委員会
学校保健委員会（校内）

2年次の反省とまとめ

　歯の標語ステッカー配布1実践事例集の編集

これからも歯を大切にしようとする意欲を持っ。

3．具体的な実践

（1）日々の保育の中で

　①　丈夫な身体づくりを目指して

　　　歯だけに限らず，子どもたちが健康な生

　　活を送るためには，まわりの環境を整える

　　ことが大切である。充分な栄養と睡眠，適

　度の運動，良い生活習慣等は家庭生活全般

　に係わっており，家庭との連携を密にする

　ようにしている。また，園では遊びを通し

　て充分に身体作りを目指して，出来るだけ

　戸外での遊びを多くし，幸崎の自然環境を

　利用した園外保育を多く取り入れている。

②　動物とのふれあい

　　　一動物の歯と人間の歯の違いにっいて知

　る一という目的で，怪獣やカバ，ライオン
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　の歯と自分の歯の違いを学習した後，園庭

　で動物とふれあう。また，動物愛護セン

　ターから借りた動物で，歯の状態や食べ

　方，扱い方等を楽しみながら学習させた。

③　定期健診と学校借置

　　春と秋の2回，学校歯科医による歯科健

　診を実施している。幼稚園児の場合は，早

　期治療が大切なので，保護者宛に直ちに治

　療勧告を行う。同時に各自に口腔内の状態

　を知らせて，歯を大切にする気持ちを育む

　ために，萌え出している歯に「ぼくのは，

　わたしのは　の色ぬりをさせ，治療完了後

　にも色ぬりをさせている。全員の口腔写真

　を撮影し，励みになるように　う歯」のな

　い園児のrl腔写真を展示。

　　また，きれいな歯（う歯のない子ども）

　ひかる歯（う歯を増やさないように努力す

　る子ども）によい歯の賞や，はみがきがん

　ばり賞を出して，親子で健康な歯つくりの

　意欲を高めている。

④　絵本や紙芝居での学習

　　歯の健康についての絵本を読んで聞かせ

　ている。質問形式の話に興味を示し，むし

　歯の発生する過程も理解出来たようであ

　る。また，保護i者と　緒に大型紙芝居を作

　り子どもたちに見せている。

⑤粘一hでFl分の歯を作ってみよう

　　歯の働き（ものを切る歯とすりっぶして

　しまう歯があること）を理解できた後に，

　鏡で自分の歯をよく観察した。自分の歯を

　観察した後では（5歳児）

　・大きい歯と小さい歯があったよ。

　・前はっるつるでも，後ろはぼこぼこして

　　いたね。

　・つるっるしてとがった歯もあったし，が

　　さがさして大きい歯もあったね。

　・歯の形が違うから，ふしぎだね。

　　二人組になり友達の歯も観察した。友達
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　の歯を観察した後では

　・針みたいなとがった歯があったよ。

　・前の歯は細長くて小さいね。

　・奥の歯は大きくて平べったいよ。歯はみ

　　んな違うねえ。

　・上の奥から，2番目に銀歯があったよ。

　　と楽しそうに話し合った後で，鏡をみな

　がら自分の歯を粘土で作ってみる。自分の

　歯を指でさわって，前歯と奥歯の違いを調

　べている子ども，粘土ベラを上手に使って

　歯の溝を作っている子ども，歯を一本ずっ

　奥歯から並べる子ども，前歯から並べる子

　どもがいた。作った自分の歯を一本ずつみ

　がいていった。

⑥　養護教諭による歯科保健指導

　　大型歯ブラシと歯の模型を使って園児に

　歯みがき指導。丁食生活と健康な身体一

　一歯を丈夫にする食べ物について一等をい

　ろいろと工夫された教材を使用して，子ど

　もたちにわかりやすく説明。

⑦配布歯ブラシの活用

　　三原市教育委員会から配布の歯ブラシを

　使って歯みがき指導をした。おやっ，お弁

　当の後の歯みがきはほぼ定着し，「ピッカ

　ピカにみがこう．を見ながら，まず上の歯

　から……上の前歯，左側の奥歯の外側，…

　…ドの前歯の外側，……最後に噛み合わせ

　と言いながら歯をみがく。また，一歯みが

　き上手にできたかな、一はみがきシュッ

　シュッシュッーの音楽をかけて楽しく歯み

がき。歯みがきをした後で，自分が歯みが

　きをしている絵を描く。”ピッカピカにみ

がこう，上の歯から次に下の歯，最後に噛

み合わせ一と歌いながらの楽しいお絵か

　き。歯ブラシやコップを工作し，歯ブラ

　シがこんなになったら，もうかえんといけ

んね一と言いながら歯ブラシの取り替え

チェックに役立てている。
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β　歯みがき教室

く1｛題〉おくちのなかをきれいにしよう

くk題設定の理由〉

　　基本的な生活習慣の確立という意味から

　も，園児自身が歯みがきの大切さを自覚

　し，進んで歯みがきに取り組むことは大切

　なことである。お弁当など，幼児が集団の

　中で食事をする機会も増えるので　どこを

　どのようにきれいにするか」を具体的に指

　導することで，自分の歯は自分で守るとい

　う意識を持たせることが出来る。

〈ねらい〉

　・［の中をきれいにした時の気持ちよさを

　　感じることが出来る。

　・年長児には6歳児臼歯の萌出への注意を

　　促す。

〈展　開〉

　　視覚に訴える教材として’はみがき恐

　竜一を使用。まず，前歯と奥歯の形が違う

　ことを説明し，園児二人を組にして向き

　合わせ「歯医者さんごっこ、を行う。歯と

　いうものが，どういう形をしていて，どの

　ように並んでいるかを認識させる。

　　次に，むし歯のバイ菌がどこに住み着き

　やすいかを示し，どうしたら退治できるか

　を園児たち自身に考えさせる。　食べたら

　すぐ歯みがきをする　という声がIHてから

　ブラッシング指導を行う。

　　歯ブラシの顔と挨拶し，前歯とド顎臼歯

　咬合面を先にみがき，一サヨナラ　をして

　から歯ブラシの背を見てヒ顎のブラッシン

　グをさせる。他にみがくところは？一と

　の質問をして，頬舌側もみがけるr・どもに

　はさせる。6歳臼歯の萌出を予告し特別な

　ブラッシングを練習しておく。子どもたち

　は一大人の歯一が生えることを，ことのほ

　か誇りに思うようである。最後に舌の先で

　歯をなぞらせて，きれいになったかどうか
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　のチェックをさせる。

　＜評　価♪

　　・歯ブラシの毛先の使いノ∫が感得できた

　　か。

　　・きれいな歯の感触がわかったか。

　〈事後の指導〉

　　歯みがきの意識づけに重点をおいたが，

　今後も継続して細かい手法にも触れていく

　必要がある。お弁当の後の歯みがきは定着

　　しているが，家庭での食事や間食の後でも

　　“食べたらみがく”ということの習慣化を

　　めざす。

1豆　6歳臼歯のはみがき指導

　　紙芝居を使ってみがき方を説明し，歯ブ

　　ラシが歯に届くようにひじを高くあげて，

　　口の横から歯ブラシをいれてみがくことを

　　説明する。まず指導者が実際にみがいて見

　　せた。次に6歳臼歯のはえている子どもが

　　歯をみがいた。rどもたちはそのみがき方

　　を手本にした。それからみんなで練習を始

　　めた。年長組の友だちの6歳臼歯の表をみ

　　て，どのくらいはえているか説明を聞い

　　た。

　　　6歳臼歯のはえてくる前に話を聞いて，

　　fどもたちに楽しみながら待っこと，はじ

　　めての永久歯なのでその人切さと，う歯に

　　しないという目標を持たせたい。保護者に

　　も6歳臼歯の人切さを十分に理解してもら

　　う。

（2）保護者と一緒に

　①歯によいおやつ作り（家庭教育学級）

　〈目　的〉

　　　現在のおやっを見直し，甘いおやつの取

　　り過ぎは健康をそこねることを知る。ま

　　た，手作りのおやっ作りを通して，歯や身

　　体の健康に良いおやつに関心を持ち，日常

　　生活での実践が出来るようにする。

　〈実習に先だっての説明〉



　歯に良いおやつは，同時に身体の発育に

　も良いおやつである。冷凍食品，スナック

菓子や清涼飲料の増加に代表されるよう

　に，現代の食生活の番の問題点は，軟食

化傾向と砂糖の過剰摂取である。おやっは

　間食　であって　甘食一ではなく，栄養

のバランスを考え，時間を決めて適量を与

えることが大切である。また，硬い食品を

　しっかり噛んで食べることは　むし歯1の

　予防だけでなく，顎や脳の発達にもっなが

　る。

　手作りおやっは子どもたちに楽しみなは

ず。日常のちょっとした心づかいで，市販

の物に頼らないおやつが出来る。夏に向

かって清涼飲料の飲み過ぎに注意。おやっ

は麦茶などと組み合わせて、

ご全体の保護者の感想♪

　・楽しく簡単に歯に良いおやっを作ること

　が出来てよかった。

　・甘い飲み物やお菓fの与えすぎを反省。

　・いりこ，ごませんべいが好評。

　・おやっを手作りするきっかけになった。

　・子どもが食べなかった。おいしいおやっ

　ではなかった．

　・冷たい物の量が多くて食べるのが大変

　だった。

・了どもと一緒に作りたかった。

く保護者Aさんの感想・

　　rおやっ一と言えば，私が今まで了ど

もに食べさせていた物は，たいてい市販の

菓子でした。子どもと緒にたまに作るも

のは，砂糖の入ったマドレーヌ，クッキー

など。この砂糖が歯に悪いと伺いました。

先生方のお話を伺わなければ，この先ずっ

と歯に悪いおやっばかりを与えていたに違

いありません。

　お話の中で一番驚いたのが清涼飲料水の

中の砂糖の量です。350cc中に25　g～45
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　g，角砂糖にして約8コ分もの砂糖が入っ

ているそうです。外出して喉が乾けば，自

動販売機を探して飲んでしまいます。その

行為が歯にとって好ましくないのだそうで

す。

　　歯に良いおやっをたくさんご紹介してい

ただきました。なかでも，r一どもにも大人

　にも人気のあったのが，イリコ，ごません

べい，フライビーンズでした。おやっを作

　るとなると，っい構えてしまいますが1こ

れで出来ヒがりですか？　と聞くぐらい簡

単なものでした。また，この3品は少し硬

めのおやっですが，この硬いおやっを噛む

ということが，脳を刺激し頭が良くなると

いうお話も見逃すことが出来ませんでし

た。この他にも，果物をそのまま凍らせて

自然の甘さを生かした　おやっ一とか，果

汁100％のジュースやヨーグルトをシャー

ベットにするなど，子どもの喜ぶおやっを

教わりました。私もこれならおいしいし，

手間もかからない，それにもまして歯と健

康のためにもいいし，是非挑戦してみよう

と思いました。

　新製llll1と名がっけばっい食べてみたい，

飲んでみたいと思います。体のために不要

な物が人っていないか，また，おやっと飲

み物の組み合わせはこれでいいのか，など

を考えながら，歯と健康を守るために食生

活を見直し，　・歩でも理想に近づくよう努

力したいものです。また，食べたらすぐ磨

くことが子どもに習慣つくよう母親として

教えていきたいと思います。／

＜保護者Bさんの感想＞

　　7我が家で歯に関して気にしていること

は，r・どもは顎が小さく，永久歯が全部並

びきらないだろうということなので，なる

べく硬い物を食べるように心掛けていま

す。例えば，我が家の畑で取れた大豆や黒
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　豆をフライパンで妙った物や，ごぼう，生

　のキャベツ，たんぼにある一れんこん　を

　多く使い，手作りおやっで習った一ごませ

　んべい1人参のホットケーキ、一野菜いり

　ドーナツ　を作ったり，続けることは大変

　ですがおやっは手作りのものにしていま

　す。

　　また，夜の歯みがきの　みがき直し

　チェックを心がけ，これからも続けて行き

　たいと思います。家族で改めて話し合うこ

　とのなかった歯の健康について考えていく

　ことが出来ました。∫

②歯に良い弁当作り

　　歯に良い食生活は，同時に園児の身体づ

　くりにも良い食生活ということである。た

　くましいr一どもを育てるために「歯によい

　弁当作り　のパンフレットを配付し，火曜

　日，木曜日，金曜日の週3回の弁当作りの

　参考にしてもらっている。歯に良い料理を

　選んでみると，昔ながらのeおふくろの

　味」が多く，噛みこたえがあり，カルシウ

　ムや食物繊維が豊富な物ばかりである。全

　身の健康のためにも，味覚に対する感受性

　が鋭敏な幼児のうちにrうす味　に慣れさ

　せたほうがよいので，保護者の方には出来

　るだけ素材の風味を生かしたうす味のもの

　をお願いしている。

＜保護者の感想＞

　　rお母さん，ただいま　一今日のお弁

　当，今迄のお弁当の中で一番おいしかった

　よ。有り難う．一また，明日もおいしいお

　弁当作ってね」と幼稚園から帰ってくる娘

　に励まされながら一よし，早起きして頑張

　ろう一と思いながら畑にごぼうや人参，

　ピーマンを取りに行きます。良い歯を作る

　お弁当のメニューを参考にして，夕食の

　後，5歳の娘と話をしながらお弁当の中身

　を決めます。
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　忙しくても，せめてお弁当だけは心を込

　めて作ろう。今のうちに丁作り弁当で，母

　の味をしっかり記憶しておいてほしい。何

　十年先になるかわからないけど，娘がお母

　さんになった時，また，同じように作って

　ほしいと願いながら，歯に良いお弁当作り

　に励んでいます。

　　味はなるべく薄味にして，素材の風味を

　生かすようにし，盛りっけをかわいらし

　く，fどもが食べやすいように努力してい

　ます、大人はもう今からでは遅いと思いま

　すが，せめてr一どもたちには，よい歯で一

　生生活してほしいとの願いから，お弁当だ

　けでなく，日々の食事にも気を使うように

　しています。これからも歯と口の健康っく

　りに努力していきたいと思います。」

⑥　講話「噛むことの大切さ

　　加Il食品の普及，加熱調理法の進歩等

　で，r一どもたちの食生活は人きく変化し，

　軟食化傾向のため“かめない子・のみこめ

　ないヂが増加している。　噛まない　と

　いうことは，想像以上にr一どもたちの健康

　生活に及ぼす影響が大きく，幼児期によく

　「噛む　習慣をっけることの大切さを保護

　者と一緒に考え，家庭でも実践してもら

　う。

〈内　容〉

　　顎の体操　大きく口をあける　一怒った

　顔をする、一あ・い・う・え・おを大声で

　言う　等を行った後で，こめかみと頬に手

　を当ててカチカチかんでもらい，筋肉の動

　きを知ってもらう。一連の行為から目のま

　わりの筋肉が，表情・発音・頭の働きに関

　連していることを実感し，筋肉や顎がきち

　んと発育するためにも，よく一噛む　こと

　が大切であると説明。

　　高カロリー飲料やスナック菓子等の軟食

　の増加で，噛む回数がかなり減少し，ヂど



t

もたちの歯や。の健康維持にいろいろな蜜

　害を生じている。顎も運動不足に陥ってお

　り　顎のジョギングーが必要なこと。空腹

　が引き金となって食欲が高揚し，何でもよ

　く噛んで食べれば適量での満足感が得られ

　ることなど，その効用を保護者に知らせ

　る。毎rlの食事の献立に「かみこたえのあ

　る食品」を一品以上入れるように，また，

　繊維の多い食品や，あまり手を加えず自然

　に近い物を取り入れるようにアドバイス。

　唾液の効用についても触れる。

　　脳の発達，集中力の養成やストレスの発

　散過食防IE，正常な歯並びとむし歯予防

　等の噛むことの大切さを強調し，あまり勧

　めたくはないが，シュガーレスのガムも噛

　まない子には，ある程度一噛むトレーニン

　グ　としての効果があることを伝える。

〈感想と反省〉

　　視覚に訴えるものが無かったということ

　もあり，保護者と一緒だったことで途中か

　ら子どもたちがざわっきだす。保護者への

　話は園児と別にし，園児には紙芝居などを

　取り入れることを検討してみたい。

④歯みがき教室

〈主　題〉

　みんなでいっしょに歯みがきをしよう

く主題設定の理由〉

　　幼児期の歯の清掃には，保護者の点検と

　介助が必要である。保護者の一員でもある

　歯科衛生士の指導で，実際に保護者と園児

　が一緒に歯みがきを練習することで，日頃

　の歯みがきを見直し，より良い歯みがきの

　習慣を家庭生活の中にも根づかせていくこ

　とが出来る。

〈ねらい〉

幼　児：歯の様子に関心を持ち，歯みがき

　　　　　を楽しんで出来るようになる。

保護者：幼児期の歯の特徴にっいて認識を

‘
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　　　　　深め，幼児の歯みがきのポイント

　　　　　を知る。

〈展　開〉

　・園児に大きく口を開けさせ，保護者に歯

　　の状態を見てもらう……う歯と処置歯の

　　様子，6歳臼歯の有無などの把握。

　・なぜ歯みがきをするのかを考えさせる…

　　…赤いプラスチックの皿にご飯粒をなす

　　りっけ，次の食事の時に，この皿にその

　　まま盛り付けるかどうかを問いかける。

　・食後すぐに一歯みがき　をしなければな

　　らないこと説明……アップリケを使っ

　　て，口の中に入った食べ物が，3分でば

　　いきんのウンチになるという表現。

　・歯ブラシの持ち方……歯ブラシの顔と挨

　拶。頬唇側，下顎臼歯部をフォーンズ法

　で行った後，サヨナラという表現で歯ブ

　　ラシの背を見せ，E顎臼歯部へ。各部20

　回行う。

　・皿をバケツにさっとくぐらせ，うがいで

　は取れないことと，ざっとのブラッシン

　グでは磨き残しが出ることを見せる……

　保護者のチェックが必要なことの理解。

　・保護者に園児の歯を磨かせる……歯ブラ

　シをペンホルダーに持ち小さく動かして

　もらう。上顎前歯，上下の臼歯咬合面を

　特にていねいに。就寝前には必ず仕上げ

　磨きを。

〈評　価〉

幼　児：・ていねいにみがくことの大切さ

　　　　　が分かったか。

　　　　・保護者のチェックをいやがらず

　　　　　に受けるようになったか。

保護者：・幼児期の歯の大切さが認識でき

　　　　　たか。

　　　　・幼児が磨き残しやすいところが

　　　　　分かり，点検と介助の必要性が

　　　　　理解できたか。
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　⑤　歯みがきカレンダー

　　　1日3回の歯みがきが習慣化され，　自

　　分の歯の健康は自分で守る一という意識が

　　持てるように，毎月1回一歯みがきカレン

　　ダー　を配布。歯みがきが出来たら保護者

　　と一緒に　歯みがきカレンダー一に色ぬり

　　をさせている。

（3＞保護者への啓発活動

　①　講演会

　　　子どもの歯の健康について一の開催

　く要　旨〉

　　　幼児期の歯の健康づくりには，保護者の

　　意識の持ち方が大きな影響を及ぼす。保護

　　者に歯の健康を守ることの大切さを理解し

　　てもらい，園での実践を家庭生活の中にも

　　根づかせていくことを目的として講演会を

　　開催。具体的にわかりやすいようにとスラ

　　イドを使って説明。その内容は，糖分の過

　　剰摂取の問題，歯みがきのこと，乳歯の大

　　切さ，歯と食生活との関係等であった。

　②　講演会

　　　家庭で行う歯の健康づくり一の開催

　く要　旨〉

　　　保護者にfどもの歯にっいての疑問を提

　　出してもらい，スライドを使用して，それ

　　に回答するという方法で講演。資料1r一ど

　　もの歯Q＆A　と，あらかじめ撮影済の子

　　どもたち全員の口腔写真を，それぞれの保

　　護者に配布した。

「子どもの歯Q＆A」の一部

Q：矯正は本当に必要なのでしょうか。生え

　たままにしておくといけないのでしょう

　か。かみ合わせが悪いとどんな害がありま

　すか。

A二糸切り歯が飛び出た歯並びのことをH本で

　　は一八重歯1といって，どちらかというと

　　可愛らしい口もと，といった表現をしま

64／日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月

す。アメリカやヨーロッパでは一ドラキュ

ラ1という表現で嫌われます。歯並びが悪

かったり，L嗅があるというのは，私たち

が考える以ヒに，外国の人たちには嫌なこ

となのです。　スマイルが良い一一歯が良

い　目が輝く一といったとこは，化粧を

したり，高価な衣服を身にっけるよりはる

かに魅力的なことなのです。

　歯並びが悪いといってもどの程度なの

か。また，それぞれ価値観の違いというこ

ともありますから！どうしても治さないと

いけない〉というものではありませんが，

急速な国際化，情報化社会の到来の中で，

次代を背負う子どもたちには国際的な活躍

が期待されています、矯IE治療に対する理

解も徐々に普及していってほしいもので

す。

　歯並びが悪いのは，見かけが良くないこ

とだけが強調されがちですが，他にも

①　よくかめない

②　むし歯や歯ぐきの病気になりやすい

⑤　口臭がある　といったような弊害があ

ります。食べカスがたまり易く，しかも歯

ブラシがヒ手く出来ないため，プラーク

　（歯垢　しこう）が停滞しやすいのが原因

です。極端な場合は，正しい発音がしにく

い，といったこともあるようです。現在，

最も人気のある職業とされているテレビの

ニュースキャスターやアナウンサーが，き

れいな歯と歯並びをしているのも，人に与

える印象と，i，1，1．しい発音，という観点から

採用時にセレクトされているからです。

Q：乳歯がすき間なく，きれいに並んでいる

　と永久歯がいびつに生えるというのは本当

　ですか。

A二健康な乳歯でシッカリかむことで顎が発育

　　します。乳歯の抜けた後からはるかに大き



な永久歯が生えてくるわけですから，その

ままの状態では永久歯は上手く並びませ

ん。通常は，永久歯と交換する時期が近く

なると，歯と歯の間に1mm前後のスペース

（成長空隙）が出来てきます。ただ，顎や

歯の大きさは遺伝的なものもあり，全部が

いびっに生えるというわけではありませ

ん。硬いものをよくかんで食べるようにし

たり，乳歯の「むし歯」を早く治療して，

本来のスペースを確保しておくということ

も大切なことです。

Q　rむし歯」の進行止めの薬は，どの程度

　の効果があるのでしょうか。

A：硝酸銀とフッ素のあいの子のような薬で，

　　フッ化ジアンミン銀（商品名：サホライ

　　ド）というのがこの薬です。フッ素がむし

　　歯予防に効果があるのはご存じのとおりで

　　すが，むし歯になってしまった歯にはあま

　　り役にたちません。フッ素としての作用よ

　　りも，この薬を塗ることによって，すでに

　　一むし歯一になっている軟らかい歯質を硬

　　化させ，それ以上進行しないようにさせよ

　　うというものです。

　　　したがって　むし歯．を治すというので

　　はありませんが，進行を抑える効果があり

　　ますので，歯を削ったり，詰め物をする治

　療がしにくい幼児や，永久歯との交換が近

　　いような場合には有効な薬だといえます。

　　むし歯で欠けた部分をそのままにして薬を

　塗りますから，食べカスが溜まりやすく，

　黒く変色した部分が黒びかりするくらいに

　磨く必要があります。定期的に数カ月ごと

　　に塗布を繰り返し，徹底して歯ミガキをす

　ればかなり効果があります。

　　低年齢で進行止めの薬を塗布するように

　なったのは，甘い物にかたよった規律のな

　い食生活が一番の原因で，保護者の責任と

　　　　　　　　幼稚園・保育所（園）部会■

もいえます。永久歯に交換してから同じミ

スを繰り返さないように，食生活を改善

し，歯ミガキを徹底することが，最もすぐ

れた進行止めということになります。

Q　5歳になる子どもですが，下の前の乳歯

が残っているのに永久歯が生えてきまし

　た。どうしたらよいでしょうか。

A：できるだけ早く抜いてしまうことをお勧め

　　します。歯が生え変わるときは，ドから生

　　えてくる永久歯の先端に乳歯を食べる細胞

　　が現れ，乳歯の根を吸収しながら背を伸ば

　　してくるので，やがて乳歯はぐらぐらにな

　　り自然に脱落してしまうのが普通です。

　　　しかし，ときには乳歯がひどい「むし

　　歯1で根の先が化膿していたり，根が骨と

　　癒着して抜けにくくなっていることがあり

　　ます。早めに抜いてしまえば，永久歯は自

　　然に正しい位置に動いてくることがほとん

　　どです。

4．成果と課題

　幼稚園児の「歯・口の健康つくり」は，日常の

保育の中での実践も大切であるが，基本的な生活

習慣に大きく係わっているので，園と家庭の連携

を密にして，保護者の認識を深あることが不可欠

である。教育委員会の栄養士と，歯科衛生士とが

中心になって，まず，おやっにお弁当等の日々の

食生活の見直しに取り組んだことで「歯・口の健

康っくり」に対しての保護者の理解が容易に得ら

れたようである。

　おやっについては，今までは一間食一＝「甘

食、であったのが，取り組みにより，3度の食事

の補食としての捉え方ができるようになった。歯

によい一手作りおやつ」に挑戦したり，食生活の

改善を心掛ける保護者も増えている。歯みがきの

習慣も子どもたちに定着し，保護者が子どもたち
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図1　処置完了状況等の推移（幸崎幼稚園）

に歯みがき指導をすることで，家族全員の歯みが

き習慣を見直すようになってきた。

　10年前の本園の健歯者は10％（園児数90名）で

あったが，平成4年度在籍の園児（46名）では30

％強になり，状態はかなり良くなっている。しか

し，WHO（世界保健機構）が掲げる2000年に向

けての歯科保健目標の一つである一5，6歳児の

50％以上がむし歯にならないようになること」に

はほど遠い実態である。平成6年度の春の定期健

康診査での未処置者は約40％であるが，前年度秋

の検診後の処置は，ほとんどの子どもたちが完了

しており，この大部分は半年間で新たに一う歯．

が発生した者である（図1）。今後もいろんな機

会をとらえて，子どもの歯について保護者の関心

を高めていく必要がある。

　昭和59年（1984年），60年（85年），61年（86

年）に幸崎幼稚園の4歳児であった者で，平成6

年（1944年）に幸崎中学校に在籍している生徒は

84名である。これを追跡調査してみると，4歳児

の健診で乳歯の「う歯一が0か1本であった者

は，現時点でも永久歯の一う歯一一は平均1．9本で
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図2　乳歯う蝕感受性と永久歯う蝕の関係

あるが，4歳児の時に8本以上あった者の平均は

5，4本である。　（図2）。この幼児期のう歯経験

が，中学生になってからの永久歯のう歯発生に及

ぼす影響から考えると，幼稚園での健康づくりと

並行して，入園前の乳幼児とその保護者に対し

て，いかに働きかけるかということも今後の課題

の一つである。

　提唱されている一8020運動　の達成には，12歳

時点での「う歯」が1本以下にならないと無理だ

ろうとの予測もある。極論すれば，幼稚園児のほ

とんどが健歯者で，はじめて「8020運動．も達成

可能ということになる。

　おやつ作り，歯みがき指導等の保育参観を通し

て保護者の一歯・口の健康つくり一への関心と理

解は高まっている。これを真に生活に根ざしたも

のにするためには，学校歯科医，歯科衛生士など

の協力を得て，今回のいろいろな試みを定着さ

せ，園児一人ひとりが家族と一緒に，家族が地域

と一緒に，生涯教育の一環として取り組み，実践

していくことが大切である。



幼稚園・保育所（園）部会■

幼稚園における
歯科保健指導の実践
　　　（楽しんで噛もう）

発表者安城学園樹拗稚園園歯不・朕野村繁雄

　安城学園桜井幼稚園は，（以ド桜井幼稚園と称

す）愛知学泉大学付属幼稚園愛知学泉女F短期大

学付属幼稚園と共に，学校法人安城学園の付属幼

稚園の一っである。

　桜井幼稚園は，地域の絶大な要望のもとに設立

され昭和50年4月より開園の運びとなった。

　園児数324名（1995年4月現在）

1．園の教育方針

　本園の教育方針は，本学園の建学の精神である
一

真心・努力・奉仕・感謝　の4大精神に基づき
“

遊び”を通して豊かな心と健やかな身体を育む

とともに子供達のもつ潜在能力がますます素晴ら

しく開花することができるように才能開発のため

の様々なチャンスや環境を整えている。

　保育の特徴としてrはだかんぼう一温水プー

ルーなどを通して健康でたくましい身体を育む健

やかな保育。保育全般に渡って母国語である美し

い日本語と外国語としての英語を，ごく自然な方

法で身にっけると同時に　世界は一っ～一の精神

を育むバイリンガル教育を実践している。また才

能開発研究所を付設し，手作りの創作絵本　壁画

ものがたり．tを毎年2冊ずつ出版する創作活動や

1円玉やベルマーク，占乾電池，牛乳パックなど

を持ち寄って，それらの収益を福祉事業に寄付す

るとともに，資源再利用の大切さを学ぶ奉仕活動

などを行っている。

2．歯科健診結果

歯科健診結果は表1のとおり。

表1

平成4年 平成5年 平成6年 平成7年

受診園児数　　　　　（人） i302 315 323 324

むし歯のなかった園児（人）　104 97　113 131

全部治療していた園児（人） 　　　Ii
83　　77　　65 56

1人平均むし歯数（本） ］，31／．41．5

第一大臼歯萌出園児数（人）
曙
39－8128

第一大臼歯むし歯数（本）／　　1　　1　※2

※1人のf“です。

3．園での保健歯科活動

　安城市の保健所では市内の保育園，幼稚園に対

してテキスト　幼稚園教諭，保母が行う虫歯予防

の実践一を配布し，歯科保健指導をすすめてい

る。桜井幼稚園も積極的にそれを利用している。

その内容を少し紹介する。

表2

シリーズユ

シリーズ2

シリーズ3

シリーズ4

シリーズ5

シリーズ6

歯科健康診査結果の分析と評価

口の中の状態と対応の仕方q｝

　　　　　　一むし歯一

口の中の状態と対応の仕方（2）

　　一むし歯以外の口の中の異常一

栄養と食習慣

子どもの歯と健康

正しい歯のみがき方
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シリーズ7

シリーズ8

シリーズ9

シリーズ10

シリーズ11
iシリーズ12

シリーズ13

シリーズ14
［シリーズ15

歯の汚れの見分け方　　　　　　　　　1

うがい

健康な歯と食生活　　　　　　　　　　i

そしゃくと健康　　　　　　　　　　1

健康なおやつ
　　　　　　　　　　　　　　　　　　
施設内の歯科衛生士に関する備品と設備1

幼稚園・保育所行事での歯の保健指導の

進め方

導門家が行うむし歯P防の知識　　　　1

幼稚園・保育所からの質問と答え　　　i

4．歯の健康についての意識調査

1　調査のねらい

　　保護者のお子さんに対する歯科保健の意識や

関心の様r一を把握し指導に生かす。

2　調査対象

　　園児数230名　回収率83．7％（170名）

3　調査実施日

　　’IL成7年3月8日

4　調査内容

　　数字は％を示す

（1）お子さんの性別

男
53．8

女
47．2

（2）お母さんの年齢

⑧　おチさんは歯を磨いていますか。

週3～4回2．　3

ほとんどみがかない
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〈4）いっ歯を磨きますか。★重複回答

①朝食前1・・8

　　　　1②朝食後1

3昼食後

互夕食後

1

［25．4
1

161．3

0．1

⑤就寝㌔＿＿＿一＿＿＿」堕
（5）お母さん（家族）はおr一さんの歯の仕」二げ

　みがきをしていますか。

日
5

一

珪
8

4
「
4

時々
45．3

　　　　　　　　　　　　　　　　していない6。2

　⑥　歯のみがき方を教わったことがあります

　　か。

1弩窒i 簡単な指導を受けたことがある

　　　　　837
76

　　　　　　　詳細な指導を受けたことがある

（7）指導を受けた方，（2，3）におたずねし

　ます。どこで指導を受けましたか。

　　　　　　　　　　　　　　　★重複同答

保健センター

　33．0
歯医者さん
　56．5

保健所
35，0

（8）歯ブラシはどのくらいの期間で取り替えま

　すか。

こ1ヵ月以内　　　　　I　　　l2．3
　　　　　－
　　　　　1　　　　　－22～3ヵ月　　　　　14．6

∵二常

　　　　　i

か桶んだ時点で’
⑤臨時噛…「一一一一一一一一一一面
⑥わからないレ



（9）日頃から歯の健康に気をっけていますか。

　　　　　　　　　ほとんど意識していない0．4

　　　　　　まあまあ気をつけている
　　　　　　　　　　68．1

よく気をつけている　　　　　あまり意識していなし　・“

　qO）歯みがきを徹底することで虫歯は予防でき

　　ると思いますか。

「一一一一H－一一一 　　一一一一”一一一一「一一一一一一一一一一「『一一一一一一「

　　　　　　はい　　　　　　1　いいえ　　わからない1
　　　　　625　　　　　　　 248　　　127

　（11）食事は朝，昼，夕の3回きちんととります

　　か。

「『一一石「一　一丁τ颪「
65．0 23．8　　　　　11，2

⑫　好き嫌いがありますか。

，　　　はい　　　：　い礪二「

L＿＿＿＿一・8　1
（13）好き嫌いがある方におたずねします。嫌い

　な物は何ですか。　　　　　★重複回答

①ごはん
　やパン

、2肉

③魚

㊧卵　　　　　　0

5【瀬　　　　　7．0

⑥牛乳や
　　　　　　　　　0．0　チーズ

tt一海草類　　　　　　　12．0

⑧いも類　　L・o

⑨果物　　　　4．0

⑩箸碧ズ1・

⑪野菜

0

62，0 「

　　　　　　　　　　　幼稚園・保育所（園）部会■

（14　おやつは毎日食べますか。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　時々1　　　　　　　　　　　　　　　　　1

はい
87．2

7．1

いいえ5．7ソ

（15）おやっはどんな物を食べますか。

　　　　　　　　　　　　　　　　★重複回答

①アイス

②ジュース類

⑧牛乳巨亟
互菓r一パン

⑤果物

⑥スナック菓子

ヱビスケット類

⑧せんべい

⑨あめ

⑩プリン

⑪ヨーグルト

⑫手作りおやつ

⑬乳酸飲料

⑭その他

54．0

46．O　　　　　　　　　　　　　　　　I

41・0　　　　1

56，・　　「

72．0

38．0　　1

48・・　　1

58．0

68．0

36．0

（16）おやつの量はどのようにしていますか。

　　　　　　　　　　子供に任せる

母親がきめている
　　　67．1

15．6 17．3

一応決めているが子供の欲求に負けてしまう事が多い

（IT食事はよくかんでたべますか。

はい

827
いいえ
173
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（18）食事の時にテレビはっいていますか。

ついている
　72．4

消すl
　　　l44132

　　　　　　テレビのない部屋で食べている

（19）指しゃぶりをしますか。

Clo）お子さんの歯の健康管理をする上で困って

　いることがありますか。

はい
26．2

いい7し
73．8

⑳　困っている方にうかがいます。どんな事に

　お困りですか。　　　　　　　★重複回答

①歯みがきをしない

2仕上げみがきをさせない

③お菓子などをよく欲しが
　り欲求する

忽食事量が少ない

⑤好き嫌いがある

⑥よくかまない
　（かめない）

②遊び食い

⑧その他

考察

　　　　　I
ll．0

12．0

｝1　　3．O

l

　　　　　　　　　　1
15．0

b・．・

　幼稚園児の母親は，r供に対する関心が強く歯

の健康に関する事，特に歯ブラシの仕方と，歯並

びに関することも一つである。

　子供の歯ブラシ後の仕Eげみがきは，毎日する

人が48．5％また，時々の人も45．3％と両者で約94

％を占めている。その成果は歯科健診によく表れ

ている。また，歯の磨き方を教わっている人が90

％以上で，歯科医院での指導よりも保健セン

ター，保健所と行政サイドによる，1歳6ヵ月，

2歳，3歳等の健診また，母親教室等の結果と思
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われる。食事は82．7％のf供がよく噛んで食べて

いるようですが，テレビを見ながらの食事が多い

と思われるので，その程度が少し疑問に思われ

る。

　それでも27，6％の人がテレビを見ないで食べる

ようで感心するとともに少し驚いています。

5．園児の咀囑と健康

　“よくかんで食べよう”

　よく噛むと

　①食べ物の本当の味がわかる。

　②　歯や顎の成長を助け，丈夫にする。その

　　為，顔っきがしっかりする。

　③口の中の自浄作用を促進するので虫歯にな

　　りにくく，歯肉も健康になる。

　④唾液の分泌がよく消化がよくなり唾液の効

　　果は期待できる。

　噛む能力は生まれつき備わっている能力ではな

く，生後5ヵ月～1年後までの離乳期に離乳食を

すすめるお母さんの愛情にっっまれながら一歩一一一

歩少しずつ身につくもので3年ぐらいの間に発達

します。1歳から3歳の間にはそのr一の噛む能力

の個人差に合わせた幼児食を，食事やおやつに取

り入れる事が大切です。

　食べ物をかむこと，飲み込む事は，学習しなけ

ればならない。食べ物をおいしく又，楽しく食べ

ることにより食欲も満たされゆったりした気分に

なります。

　咀囎することは，食べ物を飲み込みやすく粉砕

することであり，学習しなければならない時期に

インスタント物や加工食品による安易な食事を

行っていては，咀囎することも，嚥ドする事もヒ

手に出来ないので，豊かな食生活は望めない。そ

の為にも3～5歳の子供を対象にチューイングガ

ム法による咀囎能率を調べ，今後の食生活に役立

てたいと思います。



　1．チューイングガムによる咀囎能力の測定

1－2011SOtl”iksi6i
1．目　的

　　異なる1口1数による咀咽能力の測定

2．実施方法

　（1）食習慣に関する意識調査

　　　　　　　　　　　　　（アンケートによる）

　　　食事はよく噛んで食べますか。

　　　　はい　いいえ

　（2）咀囎能力の測定

　　　トライデント　オレンジスカッシュ（ト

　　レーニングガム）を使用。

　　　1枚1．9g当たり糖質1g

　　　※使用している甘味料は虫歯の原因となる

　　　　酸を作りません。

　　tt　園児は十分な歯ブラシをする。

　　2　ガムを包装紙ごと計る。（Ag）

　　⑨　噛み終えたら水の入ったコップに入れさ

　　　せる。

　　④よく水分をふきとりそれを包装紙に包み

　　　重さを計る。（Bg）

　　⑤　（A－B）gが溶出糖量となる。

　（3）準備したもの

　　　・ガム　　　・計量機

　　　・筆記用具　・ティッシュ

　　　・紙コップ（名前記入）　・記録用紙

　　　・タオル　　・カメラ

　　　・ゴム手袋　・ピンセット

3．結　果

　結果は図1のとおり。

　年長児10人を対象とした201Q1～80回のチューイ

ングガムの’IZ均値をグラフにしたものです。

考　察

　一般に一・日30回噛むように、亨われます。この測

定値からも，そのような事が言えると思います。

　できれば，40回噛む事が理想です。

　この方法によれば，例えば0，3gの糖出溶量で

（単位：9）

0．65

0．60

0．55

0．50

0．45

0．40

0，35

α30
0．25

0．20

0．15

0．10

0．05

　0

幼稚園・保育所（園）部会■

図1　チューイングガムによる咀囑能力の測定

　　　　　　　　　　　　　（20～80回噛み）

見ると平均のチは40回，最大の子は30回弱，最小

の子は60回噛まなければならない。このように，

園児の咀囎能力の個人指導の参考にすること出来

ます。

IH．チューイングカムによる咀囎能力の測定
I
I …… 40回噛み

1．目　的

　1の結果より40回噛む事の大切さと正しい噛み

方を考え，よく噛む習慣をっける。

2．方　法

　　①　園児はf分な歯ブラシをする。

　　②　ガムを包装紙ごと計る。（Ag）

　　3　ガムを40回噛む。

　　互　また，その時間をストップウォッチで計

　　　る。

　　⑤　噛み終えたら水の入ったコップに入れさ

　　　せる。

　　⑥　よく水分をふきとりそれを包装紙に包み

　　　重さを計る。（Bg）

　　忽　（A－B）gが溶出糖量となる。
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3．結　果

　結果は表3のとおり。

表3
　　　　　　40回噛むのに要する時間

時間（秒） 剥・i最大　1 平均
年　少　児1 26．6　1　43．0 32．7

　　　1年　中　児 　　　　　123．6　　　　42．2 32．2

年　長　児　　　1 22，0　［　38，0 28．4

　　　　　年中児（4歳）（対象者37名）

櫨分濤出貴　　　　　　　　　時間当たり糖溶出量
　（9）　　　　　　　　（mg／sec）

0，35

，40

　．19

（・ド均）

　　　　　年少児（3歳）（対象者20名）

糖分溶出量　　　　　　　　　時間当たり糖溶出量

　（9）　　　　　　　（㎎／sec）

7．41

（平均）

　　　　　年長児（5歳）（対象者37名）

糖分溶出量　　　　　　　　　時間当たり糖溶笛量
　（9）　　　　　　　　　　　　　　　（mg／sec）

9．31

（平均）

考　察

　チューイングガム法による咀囎のうりょく評価

は食べ物の粉砕と混和の両機能を評価できるの

で，便利である。

　ガムを噛むのが生まれて初めての園児も少しい

たので，事前に3回程練習させ本番に臨み，その

練習日にもト分な歯ブラシとガムの噛みくだきと

混和を教えた。それでも年少児の中には上手に混

和できず，ガムがバラバラになり計測疑問のもの

もあり，少し不安もありました。それでも全体的

には3→5歳にいくにつれて咀噌能力，即ち糖分

溶出量mg／secとほぼ同じ位の値を示している。

　本測定においても乳臼歯部の欠損及び咬合に関

与しない，むしろ妨げとなる，C3，　C4の歯牙を

有する園児との関係をも調べたが特に差は認めら

れなかった。又，“あいち小児期の成人病を考え

る会資料”　（表3参照）による肥満との関係も，

園児に特に肥満と思われる子供もなく関係がはっ

きり示されなかった。ガムを上手に噛むことの出

来ない子がいた。

　　　表4　咬合発達段階による咀噌能力値
　　　　　　　　（チューイングカム法）

発達段階 人数
時間当たり糖溶
出量（㎎／sec）

成人との
割合（％）

乳　歯　列　期
　（4，5歳児）

45 9．47二1．36 67．9

第1大臼歯萌出開始期
　（5，6歳児）

8　　9．79’1．53 70．2

第1大臼歯萌出完了期
　（8，9歳児）

28：11．28．1．298α9　　1　　　　　　！

第2大臼歯萌出完了期
　（成人　24歳） 　10

「

1394．α9811。。　　　　　　1

（長～尺らより）
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6．おわりに

　保護者参加の歯科保健指導が今まで少なかった

ので，この機会にアンケートを取り，答えてもら

い，特に母親の関心が強く園，園歯科医に対して

の質問，要望も多く意識づけに役立ったと思う。

　今後歯ブラシがマンネリ化しないように先生方

にチェックをしてもらい，給食後の歯ブラシも徹

底にしていきたい。それには，保健所の歯科衛生

1：の参加も欠かせない，

　チューイングガム法による咀囎能力測定の時，

唇を閉じずガムをグチャグチャ噛む子が目にっい

　　　　　　　　　　　幼稚園・保育所（園）部会■

た。中には，始めてガムを噛む子もいたが，離乳

期特に，離乳中期（7～8ヵ月），離乳後期（9

～ 11ヵ月）の咀噌の学習が，うまくできなかった

と思われる。今後は，妊婦～3歳を管理する保健

所の保健婦，栄養士に哺乳期一離乳期・離乳完∫

の期問の舌の動き，口唇の閉じ，また顎のliド，

左右運動等も教育してもらい，しっかり学習をす

れば，少しでもしっかり咀囎できる園児が増える

と思われるので，保護者，保健所，園の協力のも

と改誇していき，“虫歯もなく，楽しく，卍し

く，噛み，飲み込める園児”を少しでも多く育成

することができればと思います，
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幼稚園，保育所（園）における

歯科保健指導と安全教育について
　　　ロ腔領域の外傷の実態から一

匪表蚕愛知学院大学歯学部歯科矯f諺講師根来武史

1．はじめに

　食生活が豊かになり，医学，歯学の発展も目ざ

ましいものとなっている今日でありますが，ヂ供

達の健康状態には，様々な問題が取りざたされて

います。歯の健康一つとっても多くの問題を抱え

ています。う歯の予防に重点をおき子供達への指

導が積極的に行われているなか，今年度より学校

における歯・日腔の健康診断に関する改正が行わ

れ，その学校歯科の健診項目においても顎関節

症，不iE咬合の項目が取り．ヒげられ，歯の健康管

理における範囲の拡大がなされています。っまり

う歯のみの管理だけでなく，顎口腔機能面への管

理が低年齢から必要とする内容のためと思われま

す。これは幼稚園，保育所における幼児に至って

も例外ではなく，事実，乳歯列期における不IE咬

合を原因として，顎口腔機能異常を来し，顎関節

症にまで至る例があります。

　また，近年，健康増進のたあにスポーツが低年

齢から盛んに行われているなか，日腔領域への外

傷も増加している傾向がみられます。この外傷に

は歯の破折から口腔内の挫傷そして顎の骨折まで

広くおよび，外傷からr一供達を守ることも，学校

歯科保健の大きな役割の・部ではないでしょう

か。

　乳歯列期は顎顔面部の成長発育の旺盛な時期で

あるがために，その管理をおろそかにすることは

永久歯列に移行する過程において様々な影響を与

えるものであります。
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　昭和60年に日本学校健康会（現：LI本体育・学

校健康センター）は障害見舞金の給付の約55％以

ヒが歯の障害である実態から，その発4三を防ぐ端

緒を見IHすため，“歯牙障害調査報告書”を発行

し，関係機関に配付しております。しかし，その

後，現在に至っても歯の障害が圧倒的に多いのが

現状であります。

　そこで，このような現状をIE確に把握し，口腔

領域に関わる外傷の実態を保護者，先生方に浸透

させるとともに，外傷による様々な影響とそのf

防の電要性について啓蒙し，保健指導のための・

助としたいと考えております一

2．ロ腔領域への外傷の予防はな

ぜ必要なのか

　成長発育の旺盛な時期にある多くのr・供達が活

発に展開する園，学校の教育の場では事故災害が

発生するのは，避けがたい面があるかもしれませ

ん。しかし，些細な不注意などにより発生する事

故災害は，保護者への啓発をはじめとして人事を

尽くして防止しなければならず，たとえ事故災害

が発生した場合でも，寸時にその対応ができる環

境づくりを進めなければなりません。

　これら事故災害による傷害は多岐に渡っていま

すが，そのなかでも特にLi腔領域への外傷頻度は

伺に減少をすることもなく，またその認識が薄

いのも事実であります、

　う歯の頻度からすれば外傷の頻度は必ずしも多



くありませんが，歯の健康，広くは顎機能の健康

という観点からすれば，口腔領域への外傷を未然

に防ぐということも，う歯の予防と同レベルであ

るべきであります。う歯であれば，日常の管理に

よって病状の悪化を防ぐことも可能であります

が，一端起こった外傷による歯，顎に与える影響

は，将来にまで続くことも少なくありません。

　歯は食物を噛んですりっぶすという消化器官と

しての役割だけではなく，発音発語，口元の清潔

感，表情の形成などの機能を持っ部分として重要

な器官であります。また，歯の咬み合わせが力の

支点として働き，平衡感覚機能や運動能力向上に

大きな影響を及ぼすことも知られています。

　生活環境，家庭環境の変化，核家族化の進むな

かで，園，学校の先生，保護者，歯科医がスクラ

ムをしっかり組み，外傷の防止のためにいかに安

全な環境づくりをしていくかが今後の課題とな

り，「8020運動一Jの達成の一助にもなるのではな

いでしょうか。

　すなわち幼稚園，保育所での指導においても，

子供達に一自分の健康は，自分で守る。自分の歯

は，自分で守る。一という自覚と認識をもたせる

必要があり，子供達の健康で安全な生活を継続し

ていくために，子供達を取り巻く環境を整備し，

必要な習慣，態度を身につけることが大切である

と考えるものであります。

　　　　　　　　　幼稚園・保育所（園）部会■

1．ロ腔領域の外傷の実態について

　健康な子供の育成のなかで，生活環境住

宅環境の悪化により，特に都会では室内で遊

ぶことが多く，野外での活動の減少が子供達

の体づくりに歯止めをかけているのではない

でしょうか。また，最近の子供達は転んで歯

の破折を招く前に，手をっいて自分の顔を守

るという動作が咄嵯に出来なくなっているの

ではないでしょうか。

　昭和58年度から隔年度ごとの推移（日本体

育・学校健康センターの統計より算出）をみ

ますと，幼稚園では全外傷のうち顔面部の外

｛i募カミ40．4％，　39．8％，　40．1％，　41．8％，　40．2

％を占め，そのうち口腔領域の外傷は36．5

％，37．2％，39．5％，39．3％，41．2％の高い

発生率を示しています。また保育所において

も同様な傾向が認められます。さらに幼稚園

では歯部の外傷が経年的に増加の傾向を示し

ております。（表1）

　成長発育の旺盛な時期にある児童生徒にお

いては，事故による口腔領域ならび全身に与

える影響は計り知れず，より重症な障害を引

き起こす可能性があります。小学校就学以降

に外傷の頻度は増加傾向にあることを考慮す

ると，幼稚園，保育所における園児の敏捷

性，巧緻性の育成や安全教育の大切さが如何

表1　ロ腔領域の負傷部位別頻度

（保育所） 昭和6・鞭　i　昭轍鞭 平成元年度 平成3年度

顔面部
歯　　部

ロ　　部

顎　　部

ユ4，512件　　（39．1％）

　8］8件　　（5．6％）

2，844件　　（19．6％）

1，850件　　（12．7％）

16，465件　　（40．5％）

1，201イ牛　　（7．3％）

3，128件　　（19．0％）

2，107件　　（12．8％）

16，108件　　（40．9％）

1，267件　　（7．9％）

2，892件　　（18．0％）

2，150件　　（13．3％）

16，435件　　（40．9％）

1，307件　　（8，0％）

3，001件　　（18．3％）

2，219件　　（13．5％）

（幼稚園） 昭和60年度 昭私62年度 平成元年度 平成3年度

顔面部
歯　　部

ロ　　部

顎　　部

　726件　　（5。9％）

2，098件　　（17．1％）

L736件　　（14．2％）

12，256イ牛　　　　　（39．8％）　；　　　13，426イ牛　　　　　（40，1％）

　　　　　　　　1　1，006件　　（7．5％）

　　　　　　　　　　2，373件　　（17。7％）

　　　　　　　　　　1，921件　　（14．3％）

14，591件　　（41．8％）

1，171件　　（8．0％）

2，601件　　（17．8％）

1，971件　　（13．5％）

14，928件　　（40．2％）

1，501件　　（14．1％）

2，753件　　（18．4％）

L897件　　（12．7％）

※顔面部では全負傷に対する％

※歯・口・顎部では顔面部に対する％
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に重要で必要かがわかります。

　　子供達の外傷の原因としては，従来の調査

から転倒によるものが多いことが判っていま

すが，年齢的には2～3歳代の足元の覚束か

ない乳幼児と，5歳～8歳代に多く，年齢が

高くなるほど，より複雑な重症のものが増加

　しています。体育・遊戯施設では，ブラン

　コ，すべり台の負傷が幼稚園，保育所ともに

多くみられます。また，負傷の男女差をみた

場合，圧倒的に男子が多く，これは遺伝的な

素質の男女差と考えるよりも，男女での遊

び，習慣の差や経験学習の差と考える方が自

然であるといわれています。

2．外傷による永久歯または顎骨への影響

　乳歯列期，特に成長発育の旺盛な時期にお

ける歯や歯周組織の損傷は，咀噛機能や審美

性に対して障害を与えると共に，その程度や

経過によっては顎顔面部や歯列の成長発育に

まで影響を与える可能性があります。主にそ

の永久歯列への影響としては下記のようなも

のが挙げられます。

①エナメル質の変色，形成不全

②歯冠形態異常，歯根弩曲，複根歯

⑧歯胚の位置異常

④　萌出障害

⑤歯槽骨または顎骨の発育異常，変形

3．幼児の外傷を防止する安全な環境づくり

　　子供の理解力と運動能力の発達段階を，大

人が誤って判断することが子供達の受傷の原

因となったり，子供達は環境の状況を正しく

把握する能力がないために，受傷がおこりや

すい。また，過保護になり思いがけない危険

　を察知できなかったり，管理されることに対

する反抗による危険な行動を起こすことがあ

　ります。

　　そのため目まぐるしく変化する生活環境や

　生活様式に従って，事故の内容も変化するた

　め，それに見合った指導が必要となります。
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外傷防止のための園，学校での指針としては

下記のようなことが考えられます。

①子供達に基本的な安全ルールを教育する

②過保護にならず，自主性，自律性を養う

③子供達が頻繁に活動する場所での安全な

　環境維持に努める

④　子供達の目線に立って環境設定を行う

⑤　母親に子供の発達段階と生理機能はどう

　　いうものか理解させる

⑥子供一人・人の運動機能，感覚機能，性

　格を十分に見極める

⑦　安全性にっいてのルールを決める際に

　　は，子供達の提案を取り入れたり，話し合

　　いの場に子供達を参加させたりする努力を

　する

⑧　園，保育所医師，歯科医との連携を常に

　確立しておく

4．幼稚園，保育所での幼児への指導

　発達段階にある子供達に負傷が多い理由と

　して，前述のように不完全な運動機能，危険

予知能力の不足，行動によっておこる結果の

予測困難などが主に考えられます。

　　また，子供の運動機能，感覚能力と負傷の

　間には密接な関係があり，運動能力が未発達

で，不十分だと判断された子供は，他の子供

達に比較して負傷の可能性が高いといわれて

　います。さらに年齢が高くなるに従って，そ

の負傷は高度な運動をしようとるがために，

起こってきます。子供達の外傷は各年齢によ

　り著しく事故の内容が異なり，各年齢に応じ

た予防策が必要であります。

　　生後10ヵ月の乳児では4等身，2歳児は5

等身で，体の重心が成人に比較して高く，さ

　らに運動機能が未熟であることから，受傷部

位として顔面部が多く，従来から報告されて

　いるように原因が圧倒的に転倒によるもので

　あることを裏付けております。

　　そのため特に幼稚園，保育所における子供



達へは，当然のことと思われますが，

①　両手に器物をもって走らない

②　物を口にくわえて歩かない，走らない

③　ポケットに手を入れて，歩かない，走ら

　ない

④　転んだ時には手をっくようにする

　などの基本的な指導は少なくともするべき

ではないでしょうか。

　また，参考資料として幼稚園，保育所の管

理ド以外では，ある救急外来での調査におい

て，外傷の発生する時間帯は15時から20時，

21時がピークで，午後の時間帯に多い報告が

あります。これは周囲の保護者が多忙であ

り，子供への注意を怠ったために発生した

り，子供達の疲労が蓄積された時間帯のため

といわれております。そのため，家庭での保

護者による管理にっいても指導をする必要が

あると考えます。

5　愛知県内の一部の保育所および幼稚園での

保健指導および安全指導の実例

　愛知県内にある一部の保育所ならびに幼稚

園において，聞き取り調査およびアンケート

調査を行い，そのなかで外傷予防に対して提

示して頂いた内容を以ドにまとあました。

（1）園児の行動について

　　・全く手をっかず転び，顔，日を受傷する

　　園児が多い

　　・走っていても足元がおぼっかない

　　・階段を後ろ向きに，怖がって這って降り

　　てくる

　　・保育時間が終了し，帰宅直前に事故が比

　　較的起こりやすい

　　・子供の視野は狭いため，走って子供同士

　　　　　　　　　幼稚園・保育所（園）部会■

　　ぶっかる

（2）対応・指導について

　　・指先の運動をさせるようにしている。特

　　に木登り，ジャングルジムなど

　　・雑巾がけをさせている。年少では空拭き

　　を，年長では濡れ雑巾を絞ってから

　　・r・供の目線に立ち，机などは角のないも

　　のを極力設置している

　　・走りまわる時には，回りの状況をみるよ

　　　うにと指導している

　　・すべり台などの急な階段を，逆さまに降

　　　りないように指導している

　　・「1腔の外傷が起こった際は，至急，家族

　　に連絡し，歯科医に受診するように徹底

　　　している

6　幼稚園，保育所における安全教育指導での

歯科医の関わり方

　幼稚園，保育所における歯科保健活動の取

　り組みにあたり，安全教育という面からも口

腔の健康維持を考える必要があるのではない

でしょうか。lI腔領域の外傷の防止を毛眼に

おいた際の歯科医の関わり方を以下に示して

みました。

　工　学校安全計画の、ヒ案に参加する

　2　幼児の歯・顎・口腔のしくみとその発育

　　について教育し，外傷が発生した場合の障

　害について母親，先生への啓蒙

⑨　外傷が起こった際の応急処置について指

　導する

1④　外傷が起こった際には，後継永久歯への

　影響などを考慮し，長期に渡り定期的にリ

　　コールをする
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言
口助

幼稚園と保育所（園）の

歯科保健指導

愛知学院大学歯学部小児歯科学教授

　　　　　　　　黒須一夫

1．幼稚園と保育所（園）

　幼稚園と保育所（園）は類似の保育施設である

が，いくっかの点で異なっている。

　幼稚園は文部省管轄の学校教育施設であり，対

象年齢は3歳から就学前までの幼児を保育し，適

当な環境を与えて，その心身の発達を助長するこ

とを目的としている。

　保育時間は般に4時間であり，入園に際して

は園児の家庭と各幼稚園との契約による。保育料

として・律の保育料を支払う。

　一方，保育所（園）は厚生省管轄の児童福祉施

設であり，対象年齢は0歳児から就学前までの小

児である。

　保育時間は般に8時間であり，入園に際して

は市町村へ申請し，市町村長が決定する。保育料

は負担能力に応じ，段階的に決められた保育料を

支払う。運営は市町村である。なお私、Zの保育園

もある、なお保育所は法律名称であるが，保育園
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の般的呼び名として定着している。

　平成6年（1994年）における日本全国の幼稚園

数は14，901ヵ所（園児数1，　852，183名）であ

る。保育園数は22，532ヵ所（所（園）児数，

1，593，　1817，）である。現在，名古屋市内の幼稚

園は国、’z．1，県立1，私立169の202ヵ所がある。

保育園は市内16区にlli立保育園126ヵ所．私立保

育園144ヵ所の計270ヵ所がある。

　この保育園は保護者が働いていたり，病気など

で十分な保育が受けられない乳幼児を対象にした

児童福祉施設の名称である。

　昭和22年（1947年）の児竜福祉法で制度化さ

れ，法律では　保育所　という名称で呼ばれ，行

政用語に使われている。保育園の名称は大正5年

（1916年）東京四谷の二葉幼稚園が名称を1二葉

保育園　と改めたのが始まりとされている。

　なお，乳幼児を保育する　保母　の名称は現在

では保育園をはじめ養護施設や教護院などの児童

福祉施設の職員名となっている。しかし一保母．

職の男」二職員が増えているため，名称の変更が検

討されている。

　なお，幼稚園の先生も戦前までは　保母　だっ

たが，戦後の教育基本法によって，他の学校施設

と同じように　教諭　と改称された。

　昭和38年（1963年）文部，厚生両省の共同局長

通達　幼稚園と保育所の関係について　で幼児教

育の面で両者の機能が等しくあるように指示され

ている。しかし，両園ともYSi’L一福祉施設最低基準

を定め．保育内容を明らかにしている。

　両園とも乳幼児の運動，，ζ語，思考，情緒社会

性などの運動機能と情緒の発達に合わせた保育内

容が実施されている。すなわち，資格のある一教

諭一や一保母　によって，友達と仲よく遊ぶこと

や絵本を楽しむことなどの教育面にっいてト分に

配慮されている。散歩に出かけたり，給食とおや

っが提供されたり，年少児の場合は昼間の睡眠が

行われたりして小児の健康な生活が保障されるよ



うに保育されている。

　この各年齢別の保育内容は歯科保健指導を含め

て規定されているが，義務教育のような細かい規

定はなく，ある程度各幼稚園，保育園の自k性に

まかされている。

2．領域別研究協議会

○　幼稚園，保育所（園）部会

　　さて第59回の全国学校歯科保健研究大会，研

究協議会の幼稚園，保育所（園）部会には3人

の演者が選ばれた。まず広島県の三原iii　N71．幸崎

幼稚園の佐藤利恵r先生は　幼稚園における歯

　と口の健康つくり：，ついで安城学園桜井幼稚

園園歯科医の野村繁雄先生による一幼稚園にお

ける歯科保健指導の実践（楽しんで噛もう）一，

　3人目の演者は愛知学院大学歯学部矯IE学講座

講師の根来武史先生による　幼稚園・保育所に

おける歯科保健指導と安全教育について　口腔

領域の外傷・実態から一　である。

　1）佐藤利恵r先生は一幼稚園における歯と口

　　の健康っくり　を幸崎幼稚園において，平成

　　4年度から3年間にわたって，毎月毎に年間

　指導計画をつくられ，これを具体的に実践さ

　　れている。すなわち定期健診の事後処置には

　　全員の口腔写真の撮影や，絵本や紙芝居で学

　　習，粘上で自分の歯をっくらせ，養護教諭や

　　歯科衛生士による歯科保健指導，歯ブラシに

　　よる歯みがき指導，とくに6歳臼歯の歯みが

　　き指導，保護者との家庭教育学級では緒に

　　歯によいおやつ作り，講話は噛むことの大切

　　さ，保護者と園児との歯みがき教室，fども

　　の歯の健康，家庭で行う歯の健康づくりなど

　　を開催し，資料　Q＆A　や子どもの口腔写

　　真の配布などを行っておられ，園と家庭の連

　携を密にして保護者の認識を深める努力をな

　　さっておられる。

　　　その結果10年前の健常者は10％であったが

幼稚園・保育所（園）部会■

平成4年には30％強となって成果があらわれ

ており，r歯・口腔の健康づくり．の関心と

理解が高まっており，成功した幼稚園といえ

よう。

2）幼稚園歯科医の野村繁雄先生の一幼稚園に

おける歯科保健指導の実践（楽しんで噛も

　う）　は安城学園幼稚園で行われたものであ

　る。　歯の健康についての意識調査　では保

護者のFどもに対する歯科保健の意識や関心

の様r一を把握し，実際の指導に生かしておら

れる。さらに　園児の咀囎と健康一ではよく

かんで食べようの標語のもと，食べ物をよく

噛んで（30回～40回）飲み込むことを学習さ

せている。このため3～5歳児の咀囎能率で

40回噛むのに要する時間，糖分溶出量なども

年少，年中，年長に分けて調査されておられ

　る。

　　これらの調査を基礎として，年齢別の歯み

がき指導目標を設定し，正しい歯のみがき方

　を指導しておられる。

　　この2編の発表は小児鯖蝕の予防と進行抑

制には大きな貢献をなすものである。

　　騙蝕の発生のf防には，歯の萌出以前の歯

の形成時において，全身的に歯を強健にする

方法と，歯の萌出後における，歯質表面の騙

　蝕予防処置とに分けられる。

　　前者は乳歯，永久歯を含めて，健全な歯の

形成，または歯の抵抗性を高めるものであ

　り，E水道のフッ素化，各種栄養素の食物へ

の添加をはじあ，種々な薬物的な方法があ

　る。

　　後者は後天的予防ともいえるもので，歯の

　萌出後においては，直接，間接的に鵬蝕の予

防あるいは抑制をはかるものである。すなわ

　ち，口腔衛生教育，歯口清掃の教育と指導，

歯面に薬物を塗布する方法，鯖蝕にかかりや

すい小窩裂溝に対してのP防墳塞など，ま
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た，定期健診による編蝕の早期発見，早期

充填も，蠕蝕を抑制する効果的な方法であ

る。

　一方，鯖蝕は細菌叢，食事，および歯質の

3者が相互に関与していたところに発生し，

さらに時間の因子も考慮すべきである。

　鵬蝕の発生とその進行については以ドのこ

とが密接な関係をもっている。

（P　歯の周囲の環境（食物残渣，細菌叢，唾

　液成分など）。

（2）歯自体の性質（構造，蠕蝕抵抗性な

　ど）。

　爾蝕の予防あるいは抑制のためには次のこ

とが有効な手段と考えられる。

（1）歯の周囲の環境を改善して，不良な環境

　因子を口∫及的にとり除く。

（2）歯質を編蝕抵抗性のあるものに改善す

　る。

　臨床における編蝕予防方法として，

　」〔　歯の周囲の環境の改善としての歯口清

　　掃法。

　②食事指導。

　3　歯質（宿主）の強化法としての鍍銀

　　法，フッ化物の局所塗布やフッ素歯磨

　　剤，洗日剤の応用。

　C4　さらに高分子材（合成樹脂）による予

　　防填塞法などで小窩裂溝を口腔内環境か

　　ら隔絶し，この部の鵬蝕の発生を予防す

　　る方法などがある。

　さらによくかませること（咀囎回数の増

加）を指導することは，

　唾液の分泌を促進させて，消化をたすけ

　る。

一
口腔内の自浄作用をうながし，蠕蝕になり

　にくくする。

　　歯や顎骨の健常な成長発育をうながす。

　などの効果がみられる。
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　3）愛知学院大学の根来講師の一幼稚園・保育

　　所（園）における歯科保健指導と安全教育に

　　ついて一口腔領域の外傷と実態一一は口腔領

　　域の外傷の実態を正確に把握し，外傷による

　　様々な影響とその予防の重要性について啓蒙

　　し，保健指導と安全教育に役立っことを主旨

　　としている。小児の外傷の原因は乳歯列で

　　は，1～2歳時の乳幼児期の歩行の不完全に

　　より転倒したり，運動時や遊技中にブランコ

　　やスベリ台で事故をおこし，顔面の打撲，歯

　　の破折，脱臼転位，埋入，挺出などを引き起

　　こす。これに併発して口腔軟組織や「1唇部の

　　打撲症，裂傷，挫創などを起こす。

　　　6歳児になると球技，自転車，鉄棒などの

　　事故が多く，乳歯のみならず，幼若永久歯の

　　破折，転位，脱臼を伴う。

　　　なお，外傷の男女差をみると圧倒的に男子

　　が多い。なお外傷が成長発育の旺盛な時期に

　　おける乳歯および永久歯の歯胚や顎骨組織へ

　　の損傷や歯列の成長発育に対して障害を与

　　え，さらにその程度や経過によって口腔顔面

　　部の成長発育にまで影響を与える可能性があ

　　る。

　　　このため外傷による事故を防止するために

　　は幼稚園や保育所では小児に基本的な安全な

　　規則を守らせ，安全な環境の維持にっとめる

　　とともに，事故がおこった時には医師，歯科

　　医との連携を確立しておくことにより事故へ

　　の適切な処置や指導を行うことが出来る。

　以ヒ，幼児に歯・口腔の機能，すなわち食べ方

やよく咀塒させることを理解させ，外傷などを防

止し，歯列を正しく保持することは，正しい発音

や話し方を指導するためには必要である。

　このためには，歯・口腔の歯科保健指導の重要

性を認識させるため，幼稚園，保育所と家庭との

連携を強化し，協調体制をとることによって始め

て，その成果が期待できるのである。
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座長
1．小学校部会の課題

　第59回全国学校歯科保健研究大会の小学校部会

の課題と研究の内容は次のようになっている。

○主　題

　　学校歯科保健の包括化
一発達段階に即した歯科保健指導の展開一一

歯科保健指導の実践

明海大学歯学部口腔衛生学教授

　　　　　　　中尾俊一・

ロシンポジウム

発達段階に即した歯科保健指導の展開

　1．学校歯科保健指導の目標と学習内容の関連

　2．学校歯科保健指導計画と指導の重点

　3．学校と家庭，地域との連携の在り方

　4．学校歯科保健における学塵劃＿＿」

口部会別課題

　（小学校部会）

小学校における歯科

　保健指導の実践

口研究の内容
1　小学生の発達段

階からみた歯科保1
健指導の目標と内　1

容について　　1

2　小学生の自発性　1

を育て習慣化を図，

　る指導計画と指導

の在り方

3．学校と家庭，地

域社会との連携の

在り方

4．小学校における
1

歯科保健指導での

学校歯科医の役割

とかかわり方　　　　　　　　1

1

生　　活　　化
］

　小学校教育と保健指導は，心身ともに健康な国

民の育成を期することが基本的な目標である。

　教育基本法　第1条（教育の目的）

　一教育は，人格の完成をめざし，平和的な国家

及び社会の形成者として真理と正義を愛し，個人
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e．

の価1直を尊び，勤労と責任を重んじ，自主的精神

に充ちた心身ともに健康な国民の育成を期して行

わなければならない。一

　激動する社会の変化に対応して，主体的に生き

ていくことのできる人間の育成を図るため，自ら

考え1・1体的に判断し解決できる資質や能力の育成

を図ることが求められる。

　’IZ成兀年に改訂された学校学習指導要領では，

これからの社会の変化とそれに伴う児童生徒のノk

活の変容に配慮しっっ，生涯学習の基礎を培うと

いう観点に、Zち，社会の変化に自ら主体的に対応

できる心豊かな人間の育成を図ることを基本的な

ねらいとしている。

　学校における保健指導の充実にっいて1よ特

に，豊かな心をもち，たくましく生きる人間の育

成を重視する観点から，基本的な生活習慣の育

成，すこやかな精神と身体を育てることなどが強

調されている。

　（1）ねらい

　　社会の変化に自ら対応できる

　　心豊かな人間の育成

　（2｝方　針

　　q）心豊かな人間の育成

　　（2）基礎・基本の重視と個性を崖かす教育の

　　　推進

　　（3）自己教育力の育成

　　（4）文化と伝統の尊重と国際理解の推進

　　　これからの学校教育においては，自ら考え

　　k体的に判断し，それを解決できる資質や能

　　力の育成を図ることが重要である。そのため

　　には，自ら学ぶ意欲を高め，思考力，判断

　　力，表現力などの育成を目指した新しい学力

　　観に、kって指導を進める必要がある。

　　　また，学習指導要領総則の趣旨に即して，

　　学校における保健指導は，教科，道徳，特別

　　活動など学校教育活動全体を通じて計画的，

小学校部会■

　組織的に行い，家庭や地域社会との連携，学

　校相互の連携や交流を図りながら，生涯を通

　じて健康で安全な生活を送るたあの基礎が培

　われるよう充実を図る必要がある。

（3＞新しい学校教育と保健指導

　・新しい学力観に立った指導の充実

　・学校の教育活動全体を通じた指導の充実

　・家庭・地域社会との連携，学校相互の連携

　　や交流

　　これからの学校歯科保健（歯・口の健康っ

　くり）の推進にとって重要な課題はどんなこ

　とであろうか。

　　新しい学校歯科保健では，まず，生涯にわ

　たる健康増進のための歯・口の健康っくりの

　ための基本的な生活習慣，例えば歯・口の清

　掃や望ましい間食の取り方などを身に付けた

　り，自分で歯・口の健康課題を見っけ，課題

　解決を図ったりするなど児童生徒自らが積極

　的に歯・口の健康つくりに取り組めるような

　能力や態度を育成することが課題となる。

　　さらに，歯・口の健康は，全身の健康にも

　密接な関連があり，生活リズムや食生活の改

　善など健康によい生活行動（ライフスタイ

　ル）の確立を目指した総合的で包括的な健康

　っくりが求められている。

（4）これからの学校歯科保健の課題

　・病気の予防から健康つくりへ

　・全身の健康つくりに向けた包括的な指導の

　　充実

2．病気の予防から健康つくりへ

　WHOが1986年に出したオタワ憲章。ここで提

唱された“ヘルス・プロモーショゾの方法は，

　自分の健康は自分で守る一という自覚と認識を

持っことから始まる。ヘルス・プロモーションと

は，人びとが自らの健康をコントロールし改善す
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ることができるにようにするプロセスである。そ

れは健康的な住居づくりや，環境づくりを含んだ

総合的な健康政策として全環境が健康に伝動力を

もち，ライフスタイルに直結した健康に対する有

意なアプローチであることを示している。この戦

略は，健康の選択は，やさしい選択である　と

いう句によって要約されている。

　歯・lIの健康っくりはこの考え方と同様であ

る。これからの児童・生徒の健康について最も問

題になるのは，小児期の生活様式や生活習慣が，

将来成人になってからの健康に大きな影響をあた

えることで，生活の仕方の変化がその人びとの健

康状態を決定するということである。自らの手で

健康を守り，健康を保持し，歯科的健康を増進す

るためには，児童・生徒の基本的生活習慣をより

健康的にする努力，すなわちライフスタイルの改

善を図り継続させていくことが必要である。生涯

を通じての歯科保健を見渡したとき，子供の発達

段階からみて，永久歯列弓の完成をみる小学校時

代が極めて重要な時期であり，歯科疾患の特性を

考えての発達段階に応じた歯科保健活動が望まれ

ている。むし歯や歯周病は，その発生原因が自ら

の生活の中，毎日の悪い生活習慣の積み重ねにそ

の原因があり，生活病ともいわれている。従って

学校における教育だけでなく，家庭の役割を認識

することが歯科保健活動においては重要視されな

ければならない。

3．児童生徒等歯・ロの健康つくり推進事

　業

　日本学校保健会のセンター的事業の健康増進事

業として，平成4年度から3ヵ年にわたり一児童

生徒等歯・口の健康っくり推進事業一が実施され

ることになり歯・口の健康っくり推進委員会

（委員長・中尾俊一）が設けられた。
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○委員会設置のねらい

　q）本事業の目的

　　　本事業の目的は，幼児・児童・生徒の時

　　期において歯・口の健康つくりを実践する

　　ことは，生涯を通じての健康っくりの基盤

　　となるものである。乳歯から永久歯への転

　　換期，永久歯の形成期において，特に家庭

　　と学校が連携して児童生徒等の歯・口の健

　　康つくりに不可欠な生活習慣を確、Zさせな

　　ければならない。

　　　このため，児童生徒等及びその保護者を

　　対象として，これら転換期，形成期の歯・

　　口の自律的・他律的管理の在り方，食生活

　　の工夫，プラークコントロール方法の実

　　践，う歯の早期治療の徹底など歯・口の健

　　康増進・健康管理に必要な資料の作成・配

　　付，講習会の開催等啓発活動，実践活動な

　　どの事業を行い，その成果を全国的に普及

　　して学校歯科保健活動の充実に資すること

　　にある。

　　　本委員会は，幼稚園と小学校，小学校と

　　中学校という各学校段階の・貫性の問題な

　　らびに学校と家庭・地域社会との連携の問

　　題などを重要な課題として生涯を通して健

　　康な生活を送る基礎を歯・日の健康つくり

　　の推進により達成することをねらいとして

　　いる。

　（2）事業の内容

　　②　本事業の目的を達成するため，歯・lI

　　　の健康つくり推進委員会が設置され，

　　　’歯・口の健康っくりのしおり一を作成

　　　する。本事業は次の5県の学校保健会に

　　　委託を行っている。委託県は，熊本，徳

　　　島，三重，栃木，広島の5県で，児童生

　　　徒等歯・口の健康っくり推進委員会は委

　　　託県に対して指導助言を行う。
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②委託された5県においては，推進協議

　会を設置し，実施地区及び当該地区推進

　中心校の選定ならびに，連絡調整を行う

　とともに　歯・日の健康っくり推進実践

　事例集　を検討・作成する。

　　なお，5県における実施地区は1県当

　たり1地区とし，1地区当たりの推進中

心校は幼稚園，小学校及び中学校1校と

し，計3校とされている。また，必要に

応じて推進中心校のほか推進校を選定す

ることは差し支えないとされている。

4　保健指導の全体計画

保健指導の中軸となるものは，学校の設定する

歯・ロの保健指導の全体計画例（小，中学校）

学　　年 題　　　材　　　名 実施時期

・ 何があるのかな口の中
1年

・歯の｝1様をさがそう

・ っぎっぎはえる大人の歯
2年
・鏡をみて前歯をしっかりみがこう

・ 自分の歯ならびにあったみがき方
3年

・ おやっのとり方を考えよう

・むし歯のできやすいところをみがこう 1

小
学
校
　
　
：
　
　
旨

；4年
［・よくかんでおいしく食べよう i

学
　
　
　
級
　
　
　
活
　
　
　
動

1・ 歯肉の健康観察をしよう
1

酬
　
1
副
　
1

5年
・ 健康に歯肉をつくろう

6　月

11月
・合せ鏡を使って第二大臼歯をさぐろう

6年
・ みがき残しとさよならしよう

・歯垢のIE体をさぐろう

1年
・間食と歯・口の健康について考えよう

・歯みがきのポイントを身にっけよう
中
　
学
　
校

2年
・ 咀囎と歯・口の健康について考えよう

｝
1 3年 1

・ 歯肉の健康を守ろう

・きれいな歯でスマ＿トに生ぎよ6 i
・健康診断　　　　　11　・むし歯，歯肉炎，不正咬合の発見・個別指導対象者の選出 1定期，随時

学校行事
・ 歯の衛生週間行事　卜学校歯科医の講話・歯の健康つくり集会 6　　　月
・児童会・生徒会活動

・
歯みがき集会・標語募集・ポスター作成・保健委員会の研究発表・児童生徒の研究発表

6，　11月
組織活動

・PTAの活動 ・ 歯の健康講話・広報活動・歯によいおやつづくり研修 6，11，2月

・学校保健委員会 ・健康診断の事後措置・親子歯みがき運動の推進 6，11，2月

・健康相談等 ・学校歯科医による健康相談・養護教諭による指導等 随　　　　時

・歯垢染め出し ・ 必要な児童生徒または学級・学年等で実施 6月及び随時
個別指導

日常指導

その他 ・給食後の歯みがき
・ 日常の習慣形成（生活化）・歯みがき技能の習得

・ 歯みがきカレンダー　・日常の習慣形成（生活化）
日　　　常

出典：日本学校保健会　歯・日の健康っくりを日指して一一学校における歯の保健指導の進めカー　平成7年3月101i
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健康の保持増進に関する指導の基本方針である。

保健指導の全体計画は，その基本方針を具現化す

るヒで，学校としての取り組み方，特に工夫する

ことや留意すべきことなどを総合的に示した教育

計画である。保健指導は，学校の教育活動全体を

通じて意図的，計画的にしなければならないが，

中心となるのは，学級活動及び学校行事の健康安

全・体育的行事における保健指導などである。そ

れらの保健指導について次のものがある。

　q）学級活動における保健指導

　（2）学校行事における保健指導

　（3＞児童会活動における保健指導

　（4）クラブ活動における保健指導

　〔5）日常の学校生活における指導

　（6）保健指導における個別的な指導

　小学校，中学校における歯・口の保健指導の全

体計画例を示した。

5．小学校歯の保健指導の手引き

　　　（改訂版の活用）

　r小学校　歯の保健指導の手引き」は，毎日r

供たちに接する学級担任を対象に文部省が昭和53

年にi：1」行した。そして平成4年2月に改訂版が発

行され，その内容も一新された。大きくは4つの

章で構成されている。

　第1章総説
　第2章　歯の健康っくりの理論と実際

　第3章　歯の保健指導の実際

　第4章　歯の保健指導における組織活動

　改訂された　小学校　歯の保健指導の手引ぎ

で大きく変わったのは次の点である。

　・学級活動における授業としての歯の保健指導

　　のあり方が示されている。

　・歯周疾患についての項目が，歯の保健指導の

　　大きな柱として加えられた。

　・歯みがきの基本的な方法が示してある。
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・歯みがきの指導を問題解決学習として位置づ

けたこと。

・発達段階に即した歯みがきの到達目標が示さ

れている。

・むし歯予防から　歯の健康つくり一に考え方

を改あていること。

・歯の保健指導を，学校と家庭，地域ぐるみの

もとに充実・展開させていくことが提唱され

ていること。

6．教育活動全体を通して学校における歯

　科保健活動を活性化していくための校内

　体制の在り方，取り組みについて

　学校における歯の保健指導を効果的に推進する

ためには，教職員の役割を明確にすると共に，校

内の協力体制を確立することが必要である。歯の

保健指導を推進するための学校運営組織は，全教

職員がそれぞれに歯の保健指導に関して役割を分

担し，それらを総合することができるようになっ

ていることが重要である。それには次のような視

点が重視されなければならない。

　（1）学校の規模や家庭などの実態に即して合理

　　的で機能的な日常活動を助長することができ

　　るようになっていること。

　（2）保健主事，養護教諭，学級担任，学校歯科

　　医などの役割が明確になっていること。

　（3）歯の保健指導の責任を明確にし，活動状況

　　の把握と活動の調整が図られるようになって

　　いること。教職員の共通課題と校内の協力体

　　制。

　　歯や口の健康に関する指導の成果を上げるた

　めには，児童の問題だけでなく，全教職員が熱

　意をもってこれに参画し，積極的に活動を展開

　することが大切である。児童・生徒の口腔の発

　達やむし歯の罹患状況，歯肉の健康状態など，

　歯や口の健康に関する児童・生徒の態度や習慣



の特徴などの情報をできるだけ提供し合い，話

題として取りヒげるなど，共通理解を図るよう

努あることが大切である。このためには，学年

会，校内研究会の機会を活用して歯や口の健康

に関する問題を意図的に取りLげ，機能的な協

力体制を生み出すことが必要である。その際の

留意点として，次の事項が考えられる。

　ア　歯の保健指導の目標や重点がどの程度達

　　成されているかにっいて話し合い，全教職

　　員が共通の意識と目標を持って指導に当た

　　るようにする。

　イ　定期健康診断の結果や学級活動などにお

　　ける保健指導の結果，1固別的な指導を要す

　　ると思われる者についても話題に取りヒ

　　げ，指導の方法を理解し合うようにする。

　ウ　定期健康診断の結果の事後措置の状況に

　　っいて，学校歯科医，養護教諭等の保健関

　　係職員等の情報をもとに，歯の保健指導ヒ

　　の問題を把握し，指導の方向づけをする。

　エ　よい指導には，よい資料や教材が必要で

　　あるが，指導内容ごとに必要な資料や教材

　　を整備し，いっでも活用できるように配慮

　　する。

7．歯・ロ腔内の健康診断における歯科保

　健指導

　学校行事の健康診断における保健指導には，大

きく分けて二っある。一つは，健康診断を始める

前と終わった後の指導であり，もう一つは健康診

断の際の指導である。

　工　健康診断を行う前と後の指導

　　　健康診断を行う前と後の指導は，学級活動

　　などの時間を中心とする保健指導として行わ

　　れる。また，学校行事として全校集会を行

　　い，健康診断のねらいや計画，受けるときの

　　決まりなどを児童・生徒に理解させる。小学

小学校部会■

　校において低学年の児童には，歯・口腔の健

　康診断に恐怖感をもっている場合もあるの

　で，そのことを取り除くような配慮が望まれ

　る。

　　健康診断が終わった後では，歯や口の健康

　に関して問題と思われること，目立った傾向

　や日常生活で気を付けなければならないこと

　など，学校歯科医の助言を受けて学級担任や

　養護教諭などが指導を行うようにする。

　　健康診断の受診により，児童・生徒が自分

　自身の歯と口の健康状態を知り，むし歯や歯

　肉の病気の予防に努め，健康な歯を育てる実

　践的な態度を確立する契機となるように配慮

　することが重要である。

②健康診断時の指導

　　健康診断時の指導としては，歯や口の中の

　清潔の状況，むし歯の治療状態検査を受け

　るときの望ましい態度が考えられる。

健康診断実施トの留意点

　ア歯・日腔の健康診断は，児童・生徒の健

　　康状態をよく理解できる機会であるので，

　　学級担任は学校歯科医の健康診断に立ち会

　　うようにする。

　イ　並ぶとき，移動するとき，待っときなど

　　の場面を通して，望ましい社会的態度を育

　　てることができるように配慮する。

　ウ　健康診断が終わった後は，児童・生徒一

　　人一人の歯や口の健康状態に応じた事後把

　　握や保健指導が適切に行われるようにす

　　る。

8．学校における歯科保健活動を推進させ

　るための家庭や地域との連携について

　歯科保健活動の推進については，学校における

指導のみでは不十分であり，学校と家庭・地域が

体となった連携と協力が重要である。そのため
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には学校保健委員会を設置し歯科保健活動を推進

し，その成果を高めていくことが必要である。こ

のためには学校と家庭の役割を明確にし，実践の

手だてがイメージできる話題にし，効果的な運営

ができるように配慮する。学校における歯の保健

指導に関する事項を家庭に周知徹底させ，家庭生

活における好ましい態度の育成を図らなければな

らない。学校における歯の保健指導は，歯のみが

き方をはじめ，むし歯や歯肉の病気の予防に必要

な基礎的な事項にっいてiEしく理解させるたあの

ものであり，その実践の場はむしろ家庭である。

したがって，学校における歯の保健指導の方針や

内容が家庭に充分周知徹底されていることが大切

である。家庭生活における好ましい態度の育成を

図るためには，保護者への注意の喚起はきわめて

大切で，家族全員の健康な生活の定着を図るもの

でなければならない。

毒」

究校
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小学校部会■

小学校における

歯科保健指導の実践

塾三重県鯉村立辰水小学校校長沖中隆男

　本校は三重県中央部に位置し，津市の西側に隣

接する美里村にある。布引lII地，経ヶ峰，長谷III

を望む山々に囲まれた自然の緑のたいへん美しい

地域である。校区は，6地区からなり児童は全員

徒歩で通学している。児童数は155名である。

　本校は昭和62年にオープンスペースを備えた新

校舎が完成し，それ以降’F成4年度まで6年間に

わたって　個別化個性化教育　の導入と充実，発

展に力を注ぎ’｝え成2年11月に研究発表会を行って

いる。また，’F成4年度からは，本校を含む美里

村内の幼稚園並びに小中学校では，3年間にわた

る一児童生徒等歯・口の健康つくり推進事業」の

委託を受けている。このような経緯もあり，本校

では平成5年度から2年間にわたって一むし歯f

防推進一の文部省指定も受け，平成6年11月に研

究主題　　一人ひとりが望ましい生活を築こうとす

る子どもの育成をめざして　サブテーマ「歯と口

の健康っくりの実践を通して　と題して公開研究

発表を行ったところである。

　この公開研究発表では，　重県歯科医師会の協

力も賜り歯科医師が授業に参加し，ティーム

ティーチングを取り入れた授業を試みた。県内

300名の教師，30名の歯科医師の参加のもと研究

討議を行いご批判をいただいたところである。

　さらに，’F成7年度は三重県健康推進校の指定

を受け現在研究を進めているところである。

研究の概要

1．研究主題

一一　一人ひとりが望ましい生活を築こう
　　　　　　　とする子どもの育成をあざして

r　　　　歯と口の健康つくりの

1　　　　　　　　　　　　　実践を通して一一、
　　　＿＿一一＿＿＿＿一一一＿＿＿＿一一＿＿＿一＿＿＿＿＿＿＿一＿＿」

2．研究目標

（1）子ども一一人ひとりに自分の歯や口の健康状

　態について理解させ，歯やUを健康に保つこ

　との大切さや必要性を実感できるようにする。

②　むし歯や歯肉の病気のP防に必要な歯のみ

　がき方や，望ましい食生活のあり方について

　理解させ，自分から進んで歯や口の健康を保

　持しようとする態度や習慣を身にっけられる

　ようにする。

（3）家庭や地域との連携を密にし，地域ぐるみ

　で歯や日の健康っくりに取り組む体制づくり

　をする。

3．具体的な方策

●特別活動学級活動，児童会活動等

●各教科歯と口の健康つくりの学習

●日常的活動　歯みがきタイム　個別指導・家

　庭や地域との連携　保健だより発行等
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●関係機関との連携　歯科医師会との協力等

4．研究組織

研究組織は図1のとおり。

　　葦

会

L嵩
　　糞

　・各学年と歯と口の保健年間指導
低
　　計画の作成

　・保健学習指導案の作成
高
　・歯と口の健康カルテによる

　　個別指導中
　・みがき残し調べの実施

握：翻躍騨攣耀
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図1

5．指導の実際
　　　（児童会を中心とした取組）

（1）辰の子祭り（歯みがき集会）

　　　「歯の健康について考えよう一をテーマに

　全校集会で実施した。

〈当日までの取り組み〉

　　全校への募集

　　代表委員会で決定した言葉をもとに担当の
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枚数を各学年で作成した。人数の関係上，一

字について2枚つつ作成した。当日は辰の子

班14班を2っのグループに分け，各班から代

　表者が1名出てカルタを取る形態をとった。

　自分達で作った色鮮やかなカルタを自分達で

　作った言葉に合わせて，全員が楽しく取り合

　いをすることができた。

　　キャラクター作成，デンタルジャンボカル

　タ取りなど，歯の健康に関する内容の活動を

　行うことで，自分の歯の健康に目を向け，歯

　を大切にしようという気持ちがr一ども達の中

　に生まれたと思われる。そして家庭での歯み

　がき，おやっや食事のとり方など，どうして

　も学校以外の取組みが大切になってくる内容

　を児童会が中心になり仲間と協力して自分達

　の手で成功させたことで，よりrども達の心

　に残るものになったと考える。今後も，歯み

　がきソング作成，壁画の取り組みなどは発展

　させていきたい内容である。

（2）辰の子掲示

　　辰のr一祭りに合わせ，年間を通じて行って

　いる辰のr一掲示作業の内容にも歯みがきに関

　係することを行っている。辰のr・祭りより少

　人数で1枚の掲示を完成させるため，この活

　動ではよりr一ども同志の歯についての話し合

　いが深まった。毎月行っている染めだしを班

　で行い，高学年が低学年のrどもの歯を調

　べ，みがき残しの様子やみがき方の指導を行

　う場面もあった。また，班のメンバーの歯の

　萌出状況とむし歯の状況を学年別にまとめる

　ことで，歯の様了が変わっていくこと，今ど

　の歯に気をっけていかねばならないかを考え

　ることができた歯もあった。おやつに含まれ

　る砂糖の量調べなど，子ども達の毎口の生活

　の中に関係する内容もあった。

（3）歯みがき探偵団

　　歯の健康にっいて調べたいことを，広く地

　域に出て調べる活動として5年度に発足し



た。メンバーは，委員会や児童会などの活動

の少ない4年生以下の希望者全員で構成する

ことにした。児童会からの呼び掛けや，団員

募集に応じて49名の児竜が団員となった。人

数が多かったので，10名程度の小グループを

5グループ編成し，各グループを月別に活動

させることにした。6月の全校集会で任命

し，一歯みがきたんていバッジ　を全員に授

与した。このバッジは探偵団の自覚と意欲を

喚起させるたあ，活動時に胸につけるように

した。7月の活動については，マンネリ化し

てきている歯みがきタイムに張りをもたせた

いという指導者の意図も含んで校内探検に

なった。高学年の歯みがきタイムを低・中学

年が探検に行くことで，高学年への刺激に

なったようである。

　1日目は5・6年，2日目は3・4年，3

日目は1・2年というように三日間かけて探

検した。探検結果にっいては，担任教師と連

携を取り探偵団がリストアップした子の中か

ら普段も熱心に歯みがきに取り組んでいる子

を選ぶことにした。そして，決定した歯みが

きチャンピオンは全校集会で発表した。さら

に，今後の意識づけも考え，歯みがき探偵団

のrどもが作った一歯みがきチャンピオンメ

ダル．を渡すことにした。

　9月の一薬局探検一では，歯ブラシや歯み

がき剤の種類を調べたり，歯に関する薬には

どんな薬があるのか知りたいと思っている子

ども達の疑問を解決したりする活動をする。

　10月の一歯科医探検」では，「歯医者さん

がむし歯になったらどうするか一「むかしの

子どもの歯といまの子どもの歯のちがい

　子どもの歯を見てびっくりすることはない

か一など子ども達の素朴な疑問を大事にして

自主的な活動ができるよう配慮した。

　11月，1月の「地域探検一では，5年度は

1本もむし歯のない86歳のおじいさんの話

　　　　　　　　　　　　　　　　小学校部会■

　だったので，高齢者に何本歯が残っているか

　を聞いたり，入れ歯の人に不都合なことを聞

　きに行った。

（4）保健委員会の活動

　①　歯ブラシ・コップの点検…月に一度委員

　　会の活動日に，全校児童の歯ブラシ・コッ

　　プの点検を行っている。

　②　全校集会での発表…本校では，月に一

　　回，土曜日に全校集会を行っている。その

　　全校集会を利用して，保健委員会の発表，

　　歯・口の健康っくりに関するクイズ大会等

　　を行い，啓発に努めている。

　③　新聞作り…委員会では，学級での取組，

　　児童会での取組，本で調べたこと，辰の子

　　班等での話し合いをキャッチして掲示板に

　　保健新聞をはり啓発に努めている。

（5）日常的活動

　①　歯みがきタイム…歯みがきタイムは，全

　　校一斉に行うものである。まず給食終了

　　後，各自が歯をみがき休憩時間に入る。そ

　　の後13時15分より，音楽に合わせて各自が

　　鏡を見てみがいている。これは，給食後の

　　みがき残しをなくすることは勿論のこと，

　　各自の歯に合ったみがき方を見つけだし習

　　慣化することをねらっている。

②みがき残し調べ…みがいても歯垢が取れ

　　なくては，一みがけた一ことにはならな

　　い。そこで，学期に一回歯垢染色剤を使っ

　　てみがき残し調べを行っている。

⑧　歯みがきカレンダー…家庭での歯みがき

　　習慣の定着を図るたあに，みがき残し調べ

　　やRDテストを行った後，毎回歯みがきカ

　　レンダーを実施した。

　　　このカレンダーは，ただ単に歯をみがく

　　のではなく，みがき残し調べやRDテスト

　　での反省を踏まえて，歯みがきを行うに当

　　たって各自のめあてを立てさせ，子ども自

　　らが意欲を持って取り組めるようにした。
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　特に長期休業中には家庭と学校の両方から

　　r一どもを見守り励ますため気付いたことを

　保護者から書いてもらうようにした。

工　歯とllの健康カルテ…歯の保健指導のね

　　らいのひとつとして，子どもに自分の歯や

　　口の中の健康状態について理解させること

　があげられる。その一っの手だてとして，

　　個人の　歯と口の健康カルテ　を作成し

　　た。またこのカルテの中に口腔写真を貼る

　　欄や個別指導の欄を設けた。

　　　歯周炎と診断された児童について日腔写

　　真をとり，ブラッシングによって改善され

　　てきた記録を残している。これは自分がブ

　　ラッシングを続けることで，自分の歯肉の

　　状態がよくなっているという意識をもたせ

　　自己の変容を追うことにより，充実感を持

　　たせることをねらいとしている。

　⑤　個別のブラッシング指導…学級全体を対

　　象とした一一斉の保健指導だけでは改善が困

　　難だと思われる歯肉炎の子どもに対して，

　　養護教諭が個別にブラッシング指導を行っ

　　ている。毎口丁寧なブラッシングを続ける

　　ことにより，歯肉炎が改善された子もお

　　り，検診の結果，歯科医師からほめられ喜

　　ぶ児童も多く見られている。

⑥　家庭や地域との連携を図る活動

　工　家庭との連携

　　　家庭へは，学級通信，給食だより，保健だ

　　より，PTA新聞等を通して啓発している。

　②　親rみがき残し調べの実施

　3　学校歯科医による講演会の実施

　④　婦人学級によるお菓子づくり

　3　高齢者学級の講演会

　豆　学校による地区懇談会での啓発

く7）歯や口への関心を高める環境づくり

　工　歯の荏体模型写真，2　歯のパネル，

　⑤　歯の標語，包　歯の大型のれん

（8）給食指導を通しての啓発
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包　給食だよりの発行

②　カミカミデーの実施

6．研究の成果と課題

　本校でまず始めに取り組んだのは，歯と口の保

健指導を学級で行うための指導時間の確保であっ

た。そこで，指導の時間として，学級活動の時間

やゆとりの時間，朝の会や帰りの会の時間を積極

的に活用した。しかし，研究を進めていく中で予

想以上の指導時間が必要となり，習慣化，日常化

にっながるまでには，さらに検討が必要であった。

　歯と口の健康つくりを推進するうえで，保護者

に歯や口の健康に関心を持ってもらい，家庭から

の内発的な協力を得ることが非常に大切なことは

，1’うまでもない。学校が中心となって保護者の意

識を高めていきたいと考え，親rみがき残し調べ

のほかに，授業参観を利用して親子歯みがきの実

施や学校歯科医や大学の専門医を招いての講習会

など，できるかぎり多くの機会を作ったっもりで

ある。また，学期末に行われる個別懇談会で，保

護者と歯科健診の結果を書き込んだ一歯と口のカ

ルテーをもとにしながら子どもの口腔内の健康状

態について直接話し合う機会をもったことは大変

有益であったように思う。

　さまざまな取り組みを通してfどもたちの自分

の歯を大切にしようという意識はずいぶん高まっ

てきているように思う。しかしながら，昨年実施

した歯科健診の結果からは，はっきりした向Lの

兆しはみえてきていない。

　しかし，子ども達の歯と口の健康は学校のみな

らず家庭での生活にかなり大きな影響を受けてお

り，家庭の意識をさらに高めていくと同時に，学

校で学んだことを自分の生活の中に積極的に生か

していこうとするたくましい実践力をr一どもたち

につけていくことが，歯と［の健康を守るうえで

とりわけ必要なことである。また，これが今後に

残されたわたしたちの大きな課題でもある。



小学校部会■

小学校における

歯科保健指導の実践
健康な歯をめざし，主体的に取り組む児童の育成

臨 一知多郡阿久比田∫膜比・1・学校鹸教諭　石　井　志壽江

1．はじめに

　これまでの歯の保健指導は，むし歯の早期発

見，早期治療に重点がおかれていた。しかし，い

くら治療しても，むし歯になりやすい環境の変化

が伴わなければ，また新たにむし歯はできてしま

う。さらに，近年，歯周疾患の低年齢化が顕著に

なっており，むし歯だけでなく，歯と口の中の健

康をトータルとして考えた保健指導が小学校の時

期から必要となっている。

2．本校の概要

　阿久比町は，知多半島の中央に位置し，狭い’卜

島にありながら海岸線を持たない町である。田∫の

中央を阿久比川が流れ年間を通して温暖であり，

緑あふれる田園風景が広がっている。

　町内の小学校は4校。本校は，児童数674名，

20クラスの学校である。

　保護者の家庭は経済的に落ち着いた家庭が多

く，学校の教育活動に協力的である。

　交通の便利のよさから昭和40年代から住宅開発

が進み，昭和60年には，児童数1，200人を記録し

ている。校舎は，増築を重ね複雑になっており，

児童数の割に水道の蛇口数が少なく，給食後の歯

みがきは無理であると何年も見送られてきた。保

育園では，給食後の歯みがきが当たり前であった

のに，小学校に入学と同時に，歯みがきの習慣が

途絶えるのは残念であるという保護者の声を耳に

し，学校保健委員会や職員会で何度も話し合いを

弔ね，給食後の歯みがきが日課表に位置付けられ

たのは平成2年である。その後，児童数は減少し

てきたものの，相変わらず流しは混雑し，歯ブラ

シはNにするものの，全員が確実に歯みがきがで

きる環境とはいえなかった。

　平成5年・6年度と文部省のむし歯ア防推進校

に指定され，それを機会に，児竜の実態や児童を

取り巻く環境を見直すことから研究はスタートし

た。

〈歯の検査結果から〉

　　検査にあたっては，事前に話し合いを持ち，

　近年の歯周疾患の低年齢化を考慮し，歯周疾患

　について念入りな検査を依頼した。

　　検査の結果，むし歯が多いことはもちろん，

　G（歯周疾患要治療者），GO（歯周疾患要観

　察者）と判定された児童が全校の4割を占め，

　高学年になると，歯肉の炎症が顕著になること

　が分かった（図1）。

〈アンケート結果から〉

　　アンケートから，「歯みがきの必要性1は

分っていても，習慣化ができていないという実

態が認められた。

　　このようなことから，小学校のこの時期に，

自らの歯みがき習慣をみっめ直し，　・生自分の

歯で食べ続けていくことができるように，健

康な歯をめざし，主体的に取り組む子ども　を

育成していきたいと考え，研究を進めることに

　した（図2）。
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歯肉の健康のようす
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図1　歯の検査の結果

3．めざす子ども像

　自分の歯や歯肉の健康状態に関心をもち，むし

歯や歯肉炎予防に必要な歯のみがき方や食生活に

対する問題解決に向けて意欲的に実践できる児

童。
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図2　アンケートの結果

4．研究の実際

（1）教職員の知識を深める研修

　　児童の意識や態度を変えるには，まず職員

　が学ぶことが大切であるということから次の

　ように研修の機会をもった。

月
月
月

4
只
U
ρ
U

7月

11月

歯のビデオ視聴

歯の染あ出しとブラッシング

児童の歯と歯肉の実態

　　　　　　　　（学校保健委員会）

歯周疾患と基礎知識と歯肉の健康観

察

歯並び・顎の話，歯のQ＆A



②　習慣化・日常化をめざす歯みがき活動

　①　歯みがきタイムの見直しと意欲化

　　　むし歯予防の基本である歯みがきの習慣

　　化をめざす場として，また，歯の保健活動

　　で学習したことの実践の場として一歯みが

　　きタイ瓦の見直しをした。

　　ア　実施方法の見直し

　　　　洗口場が少ないことから，自分の席で

　　　みがくことにした。

　　　　自分の席でみがくことにより，落ち着

　　　いてみがくことができる。また，一人一

　　　人が，鏡で自分の歯を見て，歯ブラシが

　　　あたっているか確認しながらみがけると

　　　いう利点がある。

　　イ　歯みがき強調週間の設定

　　　　毎月第3週を一歯みがき強調週間一と

　　　した。方法は学級で話し合い，グループ

　　　で分かれて染あ出しをしてお互いにみが

　　　き方の工夫を紹介したり，学級で歯みが

　　　きチャンピオン大会を開いたりするな

　　　ど，歯みがきに対する意欲が持続される

　　　ようにした。

　　ウ　なかよし歯みがきデーの設定

　　　　歯みがき強調週間の環として設定し

　　　　　　　　　　　　　　　　小学校部会■

　　　た。異学年が交流し，いっしょに楽しく歯

　　　をみがくことにより意欲の向上を図った。

　②歯みがきカレンダーの作成

　　　保健委員会の提案により，歯みがきの習

　　慣づくりのたあに歯みがきカレンダーをっ

　　けることにした。図案は，児童会が全校に

　　呼びかけて募集し，選考した。

　　　歯みがきカレンダーは，朝・昼・夜・寝

　　る前の4回の歯みがきにっいて記録できる

　　ようになっている。

（3）歯の学習活動

　①歯の保健活動年間計画の作成，歯の保健

　　活動計画案作成

　　　学校5日制による月2回の週休日に伴

　　い，平成6年度末に歯の保健活動計画の時

　　間数，内容について検討した。平成7年度

　　の計画は次の通りである。

　②歯の保健活動の実際

ア

イ

基本的指導過程

学習教材の工夫

歯や歯肉に関する模型……スポンジ大

　　型模型，個人・グループ模型

学習カード……カード形式

口腔写真……個人用写真，提示用拡大

1　学　期　　　　1 2　学　　期 i　3学期
1
年

歯の検査から　（学） 歯のよごれとむし歯

　　　　　　　（ゆ） （ゆ）

よくかんで食べよう

　　　　　　　（学）

2
年

歯の検査から　（学） むし歯の原因　（学） 前歯と奥歯の形と働
き　　　　　　（ゆ）

前歯の外側みがき

　　　　　　　（学）

乳歯永久歯生えかわ

り途中の歯のみがき

　　　　　　　（ゆ）

3
年

歯の検査から　（学） おやっの取り方
　　　　　　　（学）

前歯の内側みがき

　　　　　　　（ゆ）

歯の内部構造　（ゆ） 歯肉炎の症状　（学）

4
年

歯の検査から　（学） 小臼歯みがき　（ゆ） 歯の形・位置・働き

　　　　　　　（学）

あごのつくり発達と
歯並び　　　　（学）

歯肉炎予防のみがき

1　　　（ゆ）

5
年

歯の検査から（判犬歯みがき （学） 歯周疾患の進行する
様子　　　　　（学）

第二大臼歯大臼歯み
がき　　　　　（ゆ）

1歯並びに合ったみが

き　　　　　　（ゆ）

6
年

歯の検査から　（学） むし歯の進み方
　　　　　　　（学）

歯と食生活　　（学） 歯周疾患予防みがき

　　　　　　　（ゆ）

みがき残しなしのみ
がき　　　　　（ゆ）

（学）は学活で行う内容，　（ゆ）は裁量時間で行う内容
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　　写真

各種検査用紙・・

　　（潜血用），

　　試験紙

…・唾液検査用試験紙

　う蝕活性試験，尿糖

気付く一　（問題把握）

》

調べる一　（問題追求）

↓

見付ける，（問題の深化）

ソ

めあてをもっ．　（実践への意欲化）

　ウ　学習形態の工夫

　　専門職との協力方式……養護教諭・学

　　　　校栄養士が参加した学習

　　学年協力方式……実態・課題別グルー

　　　　　プ学習

　　　異学年交流方式……ハッピー活動での

　　　　ペア歯みがき

　　工　評価

　　　評価規準の作成

豆　授業実践

《実践例1……1年》

　一第一大臼歯の特徴を知ろう

　　はじめに，横綱の絵カードから，どの歯

　が横綱の歯か考えさせた。その後，風呂敷

　包みから，ウレタン性の大型模型の歯列を

　出し，第一大臼歯はどれか考えさせた。ウ

　レタン模型は大型であり，色目も美しく児

　童の興味をそそった。第一大臼歯が横綱で

　ある理由を考えさせるのには効果的であっ

　た。

　　第一大臼歯を調べる段階では，全員が

　r健全歯：一要観察歯一を調べて，歯列拡

　大図に色別シールで表示したことにより，

　学級全体の第一大臼歯の様子をっかむこと

　ができ，それを見て話し合うなかで，第一

　大臼歯がむし歯になりやすいことをっかむ
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ことができた。さらに一これからは，第一

大臼歯が生えかかったら大事にします

　　こんなに，むし歯になりやすいなんて思

わなかった。ちゃんときれいにみがこう

などの記述がみられ，そのことを自分の問

題としてとらえている様子が見られた。

《実践例2……6年》

一　歯周疾患の進行する様子を知ろう

　　まず，年齢が進むにっれて歯周疾患で歯

　を失う割合が大きくなることをグラフから

読み取ったり，歯周疾患の進行する様fを

復習したりした。大切な歯を失わないよう

　にするためにはどうしたらよいかを考える

過程で，歯肉の健康観察をした。

　　例題の写真を使って練習した後，さっそ

　く自分の歯肉を調べた。判断に迷っている

　児童へは，担任と養護教諭が一緒に考え，

　観察の手助けをした。PMA指数を使って

　歯肉の炎症がどの部分まで進んでいるか確

　認できた。学習後には，自分の歯肉を大切

　にし，8020をめざしてがんばっていきたい

　という感想が聞かれた。

包　ハッピー活動の実践

　　歯の保健目標や月1回の学習と関連させ

　て，技能の習熟や学習の定着及び個別指導

　の充実を図るための活動を行った。

　　6A　自分の歯のみがき方を考えよう1

　という学習を受けて，歯みがきをさらに習

　熟させるために，一ペア歯みがき　を行っ

　た。異学年の児童による交流活動を通し

　て，歯みがきに対する意欲を高めることを

　ねらった。

　　12月には，給食センターの協力を得て，

　毎週水曜日と金曜日をmかみかみデー　と

　して，かみこたえのある献立を組んでも

　らった。栄養十さんの献立紹介のコメント

　を給食の時間に放送した。児童は，　・日30

　回をめざし，よくかんで食べていた。



　　　また，給食後，かみ方を自己評価して

　　カードに記入し，よくかむことの習慣化を

　　図った。

（4）行事活動

　①　児童活動

　　ア　はぴか会議

　　　　児童会の代表委員会の中で，児童が，

　　　歯の健康問題に関する問題について自分

　　　たちで話し合う場を一はぴか会議一とし

　　　た。

　　イ　委員会による啓発活動

　　　　木曜日の始業前や大放課を利用し，T

　　　V放送や集会形式で，歯や口の中の健康

　　　に関する啓発活動を実施した。

　◎　学校保健委員会

　　ア　組織……学校医，学校歯科医，学校薬

　　　　　　　　剤師，学校栄養一ir，職員，児

　　　　　　　　童会，PTA代表

　　イ　テーマと主な内容

’ド成5年度

第1回
一

歯の健康を考える．

　児童の歯と歯肉の健康状態報告

　学校の方針と取り組み

　PTAのアンケート結果報告

第2回

　歯の健康を守るわたしたちの実践

　各学級の取り組み報告

　PTAのアンケート結果報告

第3回
一

歯の健康を守るわたしたちの取り組み、

　ぼくたち・わたしたちのスローガンが決ま

　るまでの経過報告

平成6年度

第1回

　スローガンを達成するためのぼくたち・わ

　たしたちの取り組み．

　各学級の取り組み報告

　　　　　　　　　　　　　　　小学校部会■

　　委員会の取り組み報告

　第2回

　一歯の健康を守るためのこれまでの歩み

　　歯の学習をふりかえって感じたことを代表

　　児童が発表

　③児童が主体となった「親∫ふれあいデン

　　タルフェスティバル、

　　　児童の主体性を育てる行事として毎年行

　　われている活動の一っに，「遊びのお店や

　　さん大会一がある。平成6年度は，このお

　　店やさん大会のテーマを　歯や歯肉の健康

　　に関するもの一と決定した。

　　　この行事をきっかけに，全校児童だけで

　　なく，家の人や地域の人に歯や歯肉の健康

　　について興味・関心をもっていただけるよ

　　う，児童会から，PTAや地域の団体にも

　　参加を呼びかけた。

（5）広報活動

　①「はぴか通信」による啓発活動

　　　「学校は情報の発信基地である1という

　　考えに立って，毎月一はぴか通信　を発行

　　した。取り上げた内容としては，歯や歯肉

　　に関するお話やクイズ，歯に関する学校の

　　行事や活動の紹介，かむことの効用，歯に

　　よい料理・おやっ特集，はぴか相談室（歯

　　に関する相談コーナー）などである。

　②一はぴかルームーの整備

　　　歯に関した資料やパネル，児童の作品等

　　を展示した。児童が，目で見て手で触れて

　　体感することのできる体験コーナーや児童

　　が歯の疑問を自主的に解決するための調べ

　　学習コーナー等を設置・整備し，児童が主

　　体的に活用できるようにしている。

　③校内掲示

　　　学年や学級の掲示板に歯の保健コーナー

　　を設けた。クイズ形式にしたり，絵や写真

　　を利用したりして，児童の興味・関心を高

　　めるのに有効であった。
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⑥　養護教諭の支援

　（工　児童の実態に即した個別指導

　　　定期健康診断の結果，G（歯周疾患要治

　　療者）およびGO（歯周疾患要観察者）と

　　診断された児童のうち，高学年から一部を

　　抽出し，個別指導を行った。歯肉炎の原因

　　と症状，歯肉の健康観察の仕方，自分の歯

　　並びに合った歯のみがき方などの事項を指

　　導した。指導内容は，個人ファイルに綴

　　じ，担任を通じて保護者に渡し，家庭との

　　連絡を密にしてきた。

　　　児童に歯肉の健康状態を認識させるため

　　の教材として，また，歯肉の健康状態の変

　　化の記録と評価のため，指導前と指導後に

　　口腔写真を撮影した。指導を続けていくう

　　ちに児童から，－GOは歯みがきで治るん

　　だね，みがき残しが少なくなってきた

　　よ、などの声が聞かれるようになり，歯み

　　がき技術が向上したことが分かった。

　②学級活動への参加

　　　学級活動の計画立案に進んで協力し，資

　　料提供したり，専門的立場から学習活動に

　　参加したりした。

　③児童一・人一人の働きかけ

　　　児童の歯の現状を把握した上で，歯みが

　　きタイムや体重測定の時間を利用して，一一

　　人・人の口の中を観察した。そして，歯み

　　がきの様子や歯肉の健康状態を判断して，

　　励ましの声をかけるよう心がけてきた。ま

　　た，保健だよりや保健室掲示を通して歯に

　　関する情報・歯にまっわる思い出話，ときに

　　は，クイズ形式を取り入れ，楽しみながら，

　　健康づくりの知識が得られるようにした。

（7）地域への広まり（PTA活動）

　ア　家族歯みがきデー

　　　学校保健委員会の場で一家族歯みがき

　　デー一を家庭でもとうと提案された。

　　　家族で歯をみがいた後，歯垢を染め出
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　し，家族で判定し，共に歯みがきの技能を

　向上させることから始まった。回を重ねる

　ごとに，歯のクイズに挑戦．等，形式を

　変え，楽しみながら家族で歯についての関

　心が高まるようにした。

イ　歯の健康を考えたおやっ作り教室

　　市販のおやつが手軽に購入できる時代で

　あるが，それらにはむし歯になりやすいお

　やっが多い。そこで，歯の健康を考えたお

　やっ作り教室を実施した。

　〈夏休みおやっ作り教室〉

　　大豆とさっまいものかりんとう

　　フルーツカクテルスキムかん

　　小魚チップス，パンプキンケーキ

　ぐ父母学級おやつ作り教室〉

　　　サブマリン．

　　大豆のかみかみ実験とカルシウムの話

5．研究の成果と今後の課題

（1）研究の成果

　①　児童一一一人一人が自分の問題を発見し，解

　　決する体験的な活動の中から，歯の健康に

　　ついて考え，実践できるようになった。

　②　スローガンを達成するまでの学級での取

　　り組みやデンタルフェスティバルなどの活

　　動に，今までの学習が生かされた。

　3　通信を発行したり，デンタルフェスティ

　　バルなどの取り組みを地域に公開したこと

　　により，地域の人への啓発を行うことがで

　　きた。

（2）今後の課題

　　歯みがきは習慣化されっっあるとはいうも

　のの，全ての子どもたちの日常生活に根付い

　ているとはいえない。児童は，一人・人個性

　をもった存在であり，児童の背景となる生活

　環境が異なる。今後は，児童一人一人の状況を

　っかみ，個に応じた支援を検討していきたい。



小学校部会■

自ら進んでよい歯をつくる

大宝っ子の育成
　　　歯肉炎の児童を対象とした「ピチピチ教室」の活動を通して一

1瀦名握市、zx宝小学校養護教諭陣田淳子

1．本校の概要

　本校は，児童数488名，学級数15学級の中規模

校である。名占屋市の中南部に位置し，都心へは

地ド鉄で9分という便利な所にある。

　学区の特徴は，占くからの住宅と小⊥場が多い

地域である。’「成兀年に開催された名占屋デザイ

ン博を契機に，地ド鉄日比谷駅周辺の再開発が進

み，高層住宅も多くなってきている、学区には，

堀川が流れ，名古屋国際会議場があり，それに隣

接して中央卸売市場本場や白鳥庭園がある。そし

て熱川神宮も徒歩で行ける距離である。

2．指導のねらい

　給食後の歯みがきタイムに5年生の学級をのぞ

くと，A男は一僕，歯みがきの先生だよ　と自慢

した顔で私に合図を送ってくる。A男は音楽に合

わせながら気持ちよく歯をみがいている。みがき

方をよく見ると，歯面に歯ブラシの毛先が満遍な

く当たっている。ほかの児童たちも，A男が歯ブ

ラシの持ち方を替えると，それをまねながら，同

じように歯をみがいている。このA男は　ピチピ

チ教室」で歯肉炎の改善に向けて取り組み，健康

な歯肉を取り戻した一人である。

　私は，児童が生涯にわたって健康に過ごしてい

くことを願っている。そのたあには，生涯の基礎

となるこの小学校の時期に健康な歯や歯肉を保っ

ていく態度を育てることが大切であると考える。

　歯周疾患は，小学校のころから始まり，年齢と

ともに増加する病気と言われている。特に，小学

校の中学年ころになると前歯の部分に歯肉炎が見

られる児童が増える。しかし，歯肉炎は，みがき

残しのない歯みがきを実行すれば，健康な歯肉を

取り戻すことができる。

　ところで，名占屋市においては，昭和63年度よ

り健康な歯を維持する取り組みを進めるととも

に，歯肉炎を含む歯周疾患の予防，さらに不【L咬

合をY防することを目的として歯周疾患特別検診

を実施している。本校は，その歯周疾患特別検診

校として指定を受け，研究を進めている。

　そこで，歯肉炎の改善に向けて取り組む“学習

の場”として一ピチピチ教室一と名づけた個別指

導の機会を設定し，自己評価のできるワークシー

トを活用しながら，歯肉炎の改善を目指し歯みが

き指導に取り組んだ。

3．指導を進めるにあたって

（1）個に応じた指導のために

　　児童の一人一人の実態は様々である。個に

　応じた手立てを講じるために，一人一・人の生

　活習慣の実態や，歯に歯肉などの健康状態を

　把握し，生活習慣とよい歯の育成に関連づけ

　て指導する。

（2）児童の気持ちを大切に

　　一悪いからだめだ一と否定する見方ではな

　く，歯や歯肉が健康であることの大切さが分
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　かり，自分で改善できることを知って　今日

　からがんばろう　とする前向きな気持ちが持

　てるように，自己評価を取り入れた指導を進

　める。

⑧　家庭との連携を図りながら

　　食生活と歯の関連は深い。主たる実践の場

　である家庭で，保護者と児童とが体となっ

　て取り組あるように，ワークシートを活用し

　て家庭との連携を深め，家庭の協力を得る。

4．児童の実態

　（1＞歯科検診による歯肉の健康状態

　　　　　　　　　　　　　　　（’7成6年5月実施）
表1

検査人数（人） GO（人） G（人）学
年 　　　1
5年度 　　　　　　　16年劇5年度i6年度 5年劇6年度

1
93　　1　　　68　　1　　　　6　　1　　　　3

1　　　0

2［83　8811214　5　3・　　13　　1　　　83　　　　　　86　　　　　　14　　1　　　10　　1　　　　4　　　　　　　7

4i78180　34…21171gト1　　　　　　　　　　　　1　　　　　　1

6 7618511・111－4　1・
計1
　　　　　　　　　　I　　　　　i
507　　　　　498　　1　　　92　　　　　　58　　　　　　38　　　　　　31　　　　　　　　　　　　　　　　　1

1

GOは歯周疾患2ii観察者

Gは歯周疾患要治療者

【結　果】

　　5年度と6年度の歯肉め健康状態をGOと

　Gの合計人数で比較すると，5年度は，130

　人であるが，6年度は89人に減少している。

　しかし，5年度の3年生と6年のの4年生を

　比較すると，歯周疾患要観察者14人から21人

　に増加している。

　　そこで，中学年にかけて歯肉炎が増加する

　と言われていることからも，歯周疾患要観察

　者と診断された4年生を対象に個別指導を

　行った。

②　歯と生活に関する実態調査

　　家庭の歯みがきや生活の仕方，むし歯に対
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　　する意識にっいての調査を行い，その結果を

　　分析することにより，日々の指導に役立てる

　　ことにした。低学年の児童は，保護者を対象

　　に調査した。

　　　実態調査は，これまでに平成5年5月，平

　　成6年5月，平成6年12月，平成7年5月の

　　4回にわたって行った。そして，その年度当

　　初の調査結果をr歯のカルテーに記録し，児

　　童の指導に役立てている。

　（3）実態調査の結果から分析した歯肉炎と生活

　　習慣との関連性

　　　　　　　　　　　　　　　（平成6年5月実施♪
表2

生活習慣 質問項目
歯肉炎（PMA） 歯こう欄Φ塞一S）

朝食後の歯みがき1　　◎　　　　　△

歯みがき習慣 夕食後の歯みがき　　　◎　　　　　　△

　　　　　1出血の認知！　△　　　　X
おやつの回数1

△　　　　　×

食　生　活甘い物の飲食　　C　　　　×

おやつの購入　　O　　　　×

朝　の　洗　顔　　c　　　△
1

手　　洗　　い　　こ　　　×
生活習慣 入　　　　　浴　　　×　　　　c

レレビの襯時間 ×　1　◎
◎強く関連している　　　こ関連している

A関連性が見受けられる　x関連が低い
　　　　　／財団法人ライオン歯科衛生研究所にて分析ン

　表2から次のことが分かった。

①歯肉炎にかかっている児童を見ると

　ア　歯みがきの習慣が身にっいていない。

　イ　毎日洗顔する・手洗いするという清潔

　　に関する習慣が身にっいていない。

　ウ　甘い物の飲食が多く，おやっを自分で

　　購入している傾向がある。

②歯こうの付着状態が悪い児童を見ると

　ア　テレビを3時間以上見ている児童が多

　　い。

　イ　毎日入浴していない

　ウ　起床時間および就寝時間などの生活リ



ズムが不規則になっている傾向がある。

5．指導の内容「ピチピチ教室」

　（1）対象児童

　　　定期健康診断の結果，G（歯周疾患要治

　　療）GO（歯周疾患要観察）と診断された児

　　童4年生を対象とした。

　（2＞ねらい

　　　自分の歯肉の観察により，歯肉の炎症の部

　　位が分かり，その部位に歯ブラシの毛先が当

　　たるみがき方を工夫することができるように

　　する。

　（3）教室の開設

表3

1

1
［

象
数
対
人

施
間
案
期 指導時間 指導者 備　　考

7～　　21人10月

　　1
、1酔3人l

　　l

時
憩
中

食
　
間

昼
休
時

1日3～4人
のグループ編

養護教諭1成をして保健

　　　　室で実施し
　　　　た。

（4）児童の活動

　工　歯肉炎の原因と症状について理解する。

　②口腔写真を利用して歯肉の観察をする。

　③歯こうの染め出しから，みがき残しの様

　　子をっかむ。

　④　個に応じた歯みがきの工夫をする。

　⑤　自分の生活習慣を振り返り，きまりよい

　　生活をする。

（5）家庭との連携

　　児童が［ピチピチ教室一で使ったワーク

　シートをファイルにとじ，担任を通じて保護

　者に連絡する。ワークシートの中に一おうち

　の人から　の欄を設け，家庭での歯みがきの

　様r・や気づいたことを記入してもらい，学校

　と家庭との連携を図るようにした。

（6）指導の流れ

　①動機づけ
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問題の原因と

解決の方法
・

1

1

・ ビデオの　・歯肉の観察

視聴　　　　・歯こうの染め

・体感活動　　出し

　　　　　・歯みがきの工
　　　　　　夫

・ 目腔写　・個に応

真の撮　　じた歯

影　　　　みがき

　　　　　の実践

図1　指導の流れ

　　児竜は，歯肉炎の原因は歯こうであるこ

　とは知っている。しかし，その歯こうの正

　体はどんなものかを知らないのでビデオで

　知らせることにした。ビデオでの細菌の動

　きに　気持ち悪い一と顔をしかめていた。

　　ビデオの後に，っまようじを使って歯こ

　うを取ったり，指で触ったりする体感活動

　を取り入れた。

　　指でさわってみると　ネバネバして気持

　ちが悪い。∫変なにおいがする一と言った

　ように，この歯こうがどんなものを分から

　せることができた。

②　問題の原因と解決の方法

　　改訂版　歯の保健指導の手引き一の歯肉

　の観察ポイントを参考にし，n歯肉炎のパ

　ネル　を作成した。

　　』健康な歯肉と歯肉炎／の違いがよく分

　かる　パネル．をもとに確かな目を持たせ

　るようにした。

　　歯こうの染め出しで，歯と歯の間や歯と

　歯が乖なっているところ，そして歯や歯肉

　の境目にみがき残しが多いことにも気づか

　せるようにした。

　　染め出しの後に工夫してみがく場面で

　は，一人・人の児童が歯みがきができてい

　ないどころを課題とし，歯ブラシの毛先の

　当て方や，どのように動かしたら歯面に正

　しく当たるかを自分で工夫させるようにし

　た。
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　　2同目からはr一口腔写真→歯肉の観察→

　歯こうの染め出し→歯みがきの工夫一とい

　う流れで継続した。

　　繰り返し指導していくうちに，歯肉の部

　位がだんだん減っていく様fがよく分か

　り，一二つが二っになった。　もう一っ

　だ，こんどはゼロだね。一などと目を輝か

　せる児童が多くなった。

　　歯みがきの場面では，食い入るように手

　鏡を見ながら一上唇を持ちヒげて，歯ブラ

　シを立てたりねかせたりして小さく動か

　す。一歯ブラシを小さく動かしたら歯肉が

　気持ちがいい。一と自分に合った歯みがき

　の仕方を体で覚える

③評価
　　歯肉の改善の様子を目でとらえさせてい

　くことが大切だと考え，1週間ごとに口腔

　写真を撮影した。口腔写真を利用し歯肉炎

　の部位が良くなっていく経過を確認させな

　がら，目標に到達させていくことができ

　た。

　　その時に大切なのは，教師と児童が共

　に，できたことを評価し認め合っていくこ

　とが大切であり，継続するhで欠かせない

　ことが分かった。

6．指導の成果

指導の成果は表3のとおり。

【結　果】

　6年度と7年度の歯肉の健康状態をGOとG

の合計人数で比較すると，6年度は，89人で

あったが，7年度は60人に減少している。

　特に，昨年度の4年生から5年生を見ると，

GOは21人から6人に，　Gも9人から1人に減

少した。
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　　　　　　　　　　　　　　　（・1；・h；SEI　7　f　l　5／1実施）

表3　歯科検診による歯肉の健康状態

検査人数（人） GO（人） G（人）
学年
6年度 7年度 6年度 7年度 6年度 7年度

1 68 77 3 3 0 4

2 88 67
　1　　　　　1
4　1　　3　　　3 1

3
　　「　　　　　　I　　　　　　I

86　86　1019　712
1

4
　　1
80　　　84

121：gi　919　　　1

5 91 79 916121 1

6 85 92 11 9 10 4

計 498 4851　58 39 31 21

GOは歯周疾患要観察者　Gは歯周疾患要治療者

　これは　ピチピチ教室一での取り組みの大き

な成果と言える。

7．おわりに

　歯肉炎の改善は，よくなっていく“．k　r一が自分の

目で分かり，興味を持って取り組むことができ

る。

　指導を進めていく中で一歯肉炎の部位は……tt
一

赤く染まったところの歯みがき……　という教

師の一方的な指示でなく，その児童に応じた課題

を自分で見つけさせながら，そのys．giにできる目

標を立て取り組ませていくところに　できた一と

いう喜びが生まれ　今日からがんばろう　とする

前向きな気持ちが継続にっながっていくことが分

かった。

　今後も，指導の方法の改善を図りながら，個に

応じた指導ができるように心がけていきたい。さ

らに“8020”運動の基礎づくりを視野に入れ，よ

い歯を保持していく児童の育成を願って地道な取

り組みを継続していきたい。

　本校の取り組みの一部を紹介したが，詳しくは

研究集録をご覧いただければ幸いである。
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小学校における

歯科保健指導の実践

自ら進んで歯・ロの

健康つくりに取り組む

子供の育成をめざして

文部省体育局学校健康教育課教科調査官

　　　　　　　　　　戸出芳雄
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1．はじめに

（1）学習指導要領に示された小学校教育の在り

　方
　　平成元年に改LEされ，平成4年度から全面

　実施された小学校学習指導要領では，これか

　　らの社会の変化とそれに伴う児童生徒の生活

　の変容に配慮しっっ，生涯学習の基礎を培う

　　という観点を踏まえて，一社会の変化に自ら

　　セ体的に対応できる心豊かな人間の育成を図

　　る．ことを基本的なねらいとしている。

　　具体的に1よ次の4つの方針に基づき，教

　育課程を編成することとしている。

　①　心豊かな人間の育成

　　　人間としての生き方について自分の考え

　　をもち，人間として豊かさをもとめて主体

　　的に生きることができるようにする。

　②　基礎・基本の重視と個性教育の推進

　　　　r－ec－一人・人が個性を発揮しっっ，豊か

　　な自己表現をめざすとともに，　・人一一人の

　　心身の望ましい発達と成長を促す基礎的・

　　基本的な内容を重視し，r一供たちが生涯に

　　わたって自分の考えをもち，よさや可能性

　　などを発揮しながら心豊かにたくましく生

　　　きることができるようにする。

　③自己教育力の育成

　　　激しい変化が予想されるこれからの社会

　　においては，r・供・人一人が自ら学ぶ意欲

　　を高め，自分の課題を見つけ，自ら考え，

　　主体的に判断したり，実現したりして，よ

　　　りよく解決する資質や能力を育成すること

　　が重要である。特に，新たな発想を生み出

　　すもとになる論理的な思考力や想像力，直

　　観力など，創造性の基礎を培うようにす

　　る。

　④　文化と伝統の尊重と国際理解の推進，国

　　際化の進展の中にあって，国際社会におい

　　て自己の役割と責任を自覚し，それを主体
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　　的に果たしていくことができるたあの基礎

　　となる資質や能力を育成する。そのたあに

　　は，我が国の文化と伝統への関心や理解を

　　深め，日本人としての自覚やものの見方，

　　考え方をもち，それを尊重する態度を育て

　　るとともに，外国の人々の生活や文化につ

　　いて外国の人々の立場や発想に、Zって理解

　　を深め，それを尊重する態度を育てること

　　を重視する。

②　小学校教育と保健教育の進め方

　　これからの小学校教育においては，自ら考

　え，主体的に判断し，それを解決できる資質

　や能力の育成を図ることが重要である。その

　ためには，自ら学ぶ意欲を高め，，思考力，

　判断力，表現力などの育成をめざした新しい

　学力観に立った指導を進める必要がある。

　　また，学習指導要領の総則1の3では，学

　校における体育に関する指導（保健教育を含

　む）は，教科，道徳，特別活動など教育活動

　全体を通じて行うこと，生涯を通じて健康で

　安全な生活を送るための基礎を培うよう配慮

　しなければならないことなどが示されてい

　る。

　　さらに，家庭や地域社会との連携，学校相

　互の連携や交流，協力授業や視聴覚教材の活

　用など指導の工夫も求めている。

（3）これからの学校歯科保健

　　現在の学校教育のめざす方向に即した，こ

　れからの学校歯科保健（歯・［の健康っく

　り）を推進するためには，生涯にわたる健康

　っくりのたあ，単なる病気の治療や予防だけ

　ではなく，積極的な健康つくりや全身の健康

　っくりに向けた総合的で一貫した指導を進め

　なければならない。

　　っまり，子供の発育発達に応じて，歯・口

　の健康っくりのための基本的な生活習慣，例

　えば歯・口の清掃や望ましい間食の取り方な
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どを身に付けたり，自分で歯・口の健康課題

を見っけ，課題解決を図ったりするなど子供

が自ら進んで健康つくりに取り組めるように

する。その際，学級活動，学校行事，児童会

活動などを中心に，新しい学力観に即し，子

供が思考，判断したりする機会を増やした

り，実習を取り入れた実践的な学習や養護教

諭等との協力授業，課題解決的な学習を行う

などの工夫が必要である。

　また，歯・口の健康は，全身の健康には密

接な関係があり，生活リズムや食生活の改善

など健康によい生活行動（ライフスタイル）

の確立をめざし，健康に関する自己管理能力

の育成なども重要な課題として取り組む必要

がある。

2．部会別の研究内容

d＞小学校における歯科保健の目標と内容

　　　小学校歯の保健指導の手引（改訂版）に，

　小学校における歯の保健指導の目標と内容が

　次のように示されている。

　　　　　　〈歯の保健指導の目標〉

（1）歯・［腔の発育や疾病・異常など，自分の

　歯や口の健康状態を理解させ，それらの健康

　を保持増進できる態度や習慣を身に付ける。

（2）むし歯や歯肉の病気のP防に必要な歯のみ

　がき方や望ましい食生活などを理解し，歯や

　口の健康を保つのに必要な態度や習慣を身に

　付ける。

1

　　　〈歯の保健指導の内容〉

自分の歯や口の健康状態の理解

歯・口腔の健康診断に主体的に参加し，自

分の歯や口の健康状態について知り，健康の1

保持増進に必要な事柄を実践できるようにす

る。



　　Z歯・口腔の健康診断とその受け方

　　こ歯・口腔の病気や異常の有無と程度

　　こ歯・口腔の健康診断の後にしなければな

　　　らないこと。

2　むし歯や歯肉の病気の予防に必要な歯のみ

がき方や食生活

（1）歯や口を清潔にする方法にっいて知り，

　常に清潔に保っことができる。

　　O歯のみがき方とうがいの仕方

（2）むし歯や歯肉の病気の予防さらに歯の

　健康に必要な食べ物にっいて知り，歯の健

　康に適した食生活ができるようになる。

　　Cむし歯や歯肉の病気の原因

　　こ咀囑（そしゃく）と歯の健康

　　Z歯の健康に必要な食生活

　　こ間食のとり方，選び方

　各学校では，これらの目標及び内容を受

け，地域や子供の実情等を勘案して，重点を

設定するなどして，歯の保健指導に取り組む

必要がある。

　なお，その際次ような点に留意する必要

がある。

①学校歯科保健指導は，特別活動の学級活

　動を中心に保健指導の一貫として行われる

　ものである。

②　学校における保健指導は，生涯を通じて

　健康な生活を送るための基礎となる資質や

　能力を育てるものであり，健康に関する自

　己管理能力を育てるものである。

③　学習内容は，身近な生活で子供が現在当

　面しているか，ごく近い将来に当面するで

　あろう歯・口の健康に関する課題に即して

　設定する。

④　学習内容は，可能な限り行動目標で設定

　し，子供が学習によって身に付けてほしい

　内容を，一どんなことが分かり，どのよう
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　　な行動（や技能）を身にっければよいか」

　　がわかるようにすることが大切である。

　⑤　目標が，評価の観点としても機能しうる

　　ように具体化されていること。

（2）小学生の自発性を育て，習慣化を図る指導

　計画と指導の在り方

　　指導計画には，　全体計画一，「年間指導計

　画，　行事等の実施計画一，一単位時間・題材

　ごとの指導計画（学級活動指導案）などがあ

　り，前述の目標，内容に即して計画すること

　となる。

　　計画を作成する場合には，他の教育活動等

　の調整や保健管理との関連などを考慮すると

　ともに，先に述べた新しい学力観に即した指

　導が実現できるよう1二夫しなければならな

　い。

　　具体的には，次のような点に留意し，指導

　計画の作成や指導の充実を図る必要がある。

　①　ねらいを明確にし，指導内容を精選す

　　る。

　②指導時間数を確保し，教育課程に位置付

　　ける。

　③　i供が思考し，判断する場面を多くす

　　る。

　④実践的な理解を図り，生活行動の改善が

　　できやすいよう実習などを取り入れた学習

　　過程や学習形態を工夫する。

　⑤　校内研修などを取り入れ，教師の共通理

　　解を図る。

　⑥課題（問題）解決的な学習を行う。　
↓　　　一問題の意識化・共通化一
　　　r原因，理由の追究・把握一

　　　一解決の方法・技術の発見一

　　　「実践への意欲化．

　⑦　養護教諭等の協力授業による効果的な指

　　導の実施

　⑧　視聴覚教材や模型，実物等を活用し，分
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　かりやすく，学習意欲が増すような指導に

　努める。

⑨　歯の保健指導の系統性や他教科等と関連

　させ，効果的な学習となるよう指導時期な

　どについても工夫する。

⑳　学校歯科医や歯科衛生七などの協力につ

　いても積極的に考慮する。

3．学校と家庭，地域社会との連携の在り

　方

　歯・日腔の健康に関しては，f’供だけでなく，

保護者にも共通の課題（問題）とし受け入れられ

やすいという特性をもっている。

　また，地域社会との連携にっいても，　8020運

動一という共通の目標があり，生涯保健の推進と

いう観点からも協力を得やすく理解を得やすい環

境にある。したがって，学校としては，　開かれ

た学校の促進　の　貫として，歯科保健に積極的

に取り組んでいくことが望まれる。例えば，次の

ようなことを実践すると効果的である。

　（1）学校参観に歯科保健指導の授業を公開した

　　り，保護者の研修会を実施する。

　〔2）歯みがきカレンダーを活用し，親f歯みが

　　きを推進する。

　（3）学校保健会の議題に歯科保健をとり上げ，

　　家庭や地域の役割や活動の推進にっいて話し

　　合う。

　　　また，幼稚園（保育園）や中学校及び小学

　　校間の連携や交流などにも留意する。

4．小学校における歯科保健指導での学校

　歯科医の役割とかかわり方

　学校保健法施行規則に一学校歯科医の職務準

則一が定められているが，小学校の学校歯科医は

この規定により，職務に従事することになる。

　具体的に1よ次の7項目の職務と表1に表現さ

れているような職務が期待されている。
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（1）学校保健安全計1由iの立案に参与する。

②　定期及び臨時の健康診断のうち，口腔及び

　歯の検査を行う。

（3）健康診断の結果に基づくP防措置のうちう

　歯その他の歯疾のf防措置及び保健指導を行

　う。

（4）児童・生徒の健康相談うち，歯及び口腔の

　相談に従事する。

（5）市1町村の教育委員会の依頼に応じ，就学時

　の健康診断のうち，歯及び目腔の検査に従事

　する。

（6）以上に掲げるほか，必要に応じ学校におけ

　る保健管理に関する専門的事項の指導を実施

　する。

（7）学校歯科医は，以hに掲げる事項にっいて

　職務に従事したときには，その状況の概要を

　学校歯科医執務記録簿に記入し，校長に提出

　する。

5．おわりに

　高齢化社会が急速に進展する昨今，生涯健康で

ありたいということが，囮民の大きな願いとなっ

てきている。その一っの弔要な柱が歯・日の健康

づくりであるということは，誰もが異論のないと

ころである。しかしながら，ローマは・日にして

ならずと言われたように，歯・口の健康も日々の

小さな営みによって築かれる。私たち大人が，f

ども一・人一人の自立に向かって，温かく，根気強

く支援し，小さくて，偉大な日々の歩みを大切に

したい。培う　ということは，化学肥料で促成

することではなく，根元に土を寄せて自立を助け

るという大変に気の長い，骨の折れる仕事であ

る。しかしながら，その実りは確かで，生涯の宝

となってr一供に具現する。

　本日，研究発表された3校は，いずれもそのよ

うな努力を着実に実践されている学校である。ご

参会の皆さんとともに敬意と感謝を申しヒげたい。



以下資料を掲載する。
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活
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教育計画の立案

保健学習

保健指導

管
理
学
校
現
場
の

学
校
生
活
の
保
健
管
理

表1　学校保健活動の領域と学校歯科医の役割

分

健康診断

診断および相談に伴う指導

健康相談・保健指導

伝染病・食中毒の予防

学校病・その他の疾病のf防
救急処置

学校給食

運動医事

特殊児童生徒の取扱い

精神衛生

夏季施設

教職員

保健室その他の保健施設等

学校施設・設備

学区の保健管理

学級・グループの編成

時間割の編成

休憩時間

道徳教育

特別活動

体育

学校保健委員会

職員保健委員会

児童・生徒保健委員会

PTA保健委員会
地域社会保健活動

注）学校歯科医の職務執行の饗則（学校保健法施行規則24条）により，

　　…　　印は関連の少ない職務であることを示す、

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（小学校

　　　　　　　　　小学校部会■

学校歯科医の役割

役　　　　　　割

・原案作成小委員会

・助言・指導

・・ 間接助言・指導

・＊ 教員の指導に関し間接助言・指導

・定期，臨時，計画実施，結果処理

・助言・指導

・定期，臨時

・・ 発生予防，発生時処理

・検査，指導，予防処置，治療指示

・・ 求めにより実施

・・ 助言・指導

・・ 助言・指導

・・ 助言・指導

・・助言・指導

＊＊助言・指導

・計画助言・指導
＊＊助言・指導

・・公害対策等，助言・指導

・・ 助言・指導

・・ 助言・指導

・・ 助言・指導

・・ 助言・指導

・・ 助言・指導
＊＊＊

・正式メンバーとして出席

・臨時メンバーとして求めにより出席

・・ 求めにより出席または間接助言・指導

・・ 求めにより出席または間接助言・指導

・・求めにより出席または間接助言・指導

，・ 印は直接関連，・＊印は間接関連の職務であり，また

γ：校　学校歯科医の活動力釧：社け1法人日本学校歯科医会）
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小学校部会■

資料2　第5学年1組　学級活動指導案（千葉市立旭小学校）

第5学年1組学級活動指導案

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　指導者学級担任小嶋努

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　歯科医師　末石玄一一

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　歯科衛生士　田口浩美，舟木優子，木村郁子

1　題材名　　自分に合った歯みがきを工夫しよう

2　題材について

（1）題材観

　　　児童の歯は小学校1年生のころから永久歯に生え替わり，5～6年生のころに第二大臼歯が生えてきてほぼ

　　歯列が完成する。萌出後1～2年の間は，歯質もやわらかく，歯ブラシが届きにくいため歯垢がっきやすくう

　　蝕されやすい。歯垢が付きやすい部分，みがき残しやすい部分を各自が認識し，みがき残しのないようにする

　　ことがむし歯の歯周疾患の予防となると考える。

　　　児童の歯みがきに対する関心は高く，給食後の歯みがきでは鏡を見ながらするようになっている。また，お

　　やっ（甘い物）を食べた後にうがいや歯みがきをする子供が増えている。しかし，歯に関する知識はあるが，

　　自分の歯並びやみがき方の癖により一みがけていない　状態の児童が案外多い。歯垢染色剤でみがき残しを

　　チェックさせ，意識化をはかっているがまだみがき方の技術がともなっていないようである。歯みがきは毎日

　　しているが，歯垢を取り除くことを課題にして実践していないのが現状である。

　　　奥歯のみがき方を学習した時，自分の歯型を確認して自分なりのみがき方を考えたので，今回はその発展と

　　して捉え，歯全体をきれいにみがくように心がけさせたい。単に，歯みがきの回数をふやしたりみがく時間を

　　長くしたりするだけではなく，　・定時間（3分間をめやす）で十分きれいになるみがき方を考えさせ，r二夫さ

　　せたい。また，歯科医師と歯科衛生士とのティームティーチングを組み，専門的な立場から指導や助言をする

　　ことにより，児童の意識を高め，歯みがきの仕方を見直させるのに効果的であると考える。そして，今回学習

　　したことを実践できるようにし，健康に気を付けるようにさせたい。

（2）系　統

　　　＜1年生＞　r第一大臼歯をみがこう．

　　　　　　　　・第一大臼歯をしっかりみがくことができる。

　　　〈2年生〉　前歯をきれいにみがこう一

　　　　　　　　・前歯の外側を毛先のわきを使ってきれいにみがくことができる。

　　　〈3年生〉　前歯の内側をきれいにみがこう一

　　　　　　　　・前歯のブラッシング法を知り，歯ブラシのつま先やかかとを使って，きれいにみがくことがで

　　　　　　　　　きる。

　　　〈4年生〉一奥歯をきれいにみがこう一

　　　　　　　　・小臼歯をきれいにみがくことができる。

　　　〈5年生〉　第二大臼歯にっいて知ろう一（奥歯のみがき方）

　　　　　　　　・自分の歯の状態を調べ，みがき方を工夫することができる。

・自分の歯に合ったみがき方を工夫し，きれいにみがくことができる。

（中　略）

日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月／109



5　本時の指導

（D　目　標

　　・自分の歯に合ったみがき方を「夫することができる。

　　・みがき方を覚え，きれいにみがくことができる。

（2）展　開

学習内容と活動

］　クラスの実態調査から歯みがきにっいて考
える。　（保健係）

　・きちんとみがけていない。
　・みがき残しがある。

2　酸（食用酢）につけた歯を観察し，どのよ
　うな状態になったか班で話し合い，発表す
　る。

　・やわらかくなったr．

　・表面が削れるようになった。

児童への働きかけと評価

・まだ歯みがきが十分できていないことに気
付くようにするために事前に実態調査をす
る。

・ むし歯の原因となるミュータンス菌につい
て説明する。

・ 酸には歯を溶かす働きがあることに気付く
ように助言する。

・歯科医師が補足説明する

　一一評価　 一

…一 　　一一一一一

資　　料

3　染め出して，汚れている場所を確認し，
　ノートに記入する。
　・歯の裏側
　・カーブのところ（犬歯）

　・奥歯のかみ合わせ
　・歯と函の間

4　学習問題を確認する。

喋留欝鍵茎篇ξ鹸酸力く歯を
　　　　　　　　　　　　　　　　　（挙手）

・ 汚れているところをリピカノートに記入
　し，歯型で確認するように助言する。

事前調査資料

むし歯菌の写
真，歯と実験

した歯カッ
「夕一（ノ」＼刀）

紙やすり
1

歯垢染色液

「手鏡歯鏡
牛乳パック，

コツプ，綿棒，
・ 机間指導をし，みがき残しの少ない児童を「リピカノー
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ト，歯型

自分の歯に合ったみがき方をくふうしよう

5　自分に合ったみがき方を考えて汚れを落と
　し，みがけたか確認する。

　・自分の歯型を参考にし歯ブラシのあて方を
　考える。
　・歯ブラシの毛先の使い方を考える。

6　歯型を使い，汚れを落とす方法を話し合
　い，発表する。

　・歯に歯ブラシを直角にあて，小刻みに動か
　す。
　・歯ブラシの毛先を使い分ける（っま先，わ
　　き，かかと）

　・力の入れ方に注意する。

7　自分にあったみがき方のめあて持つ。

・ 自分の歯に合ったみがき方を考えてみがく
ように助言する。

・ 歯科医師・歯科衛生士がチェックする。
1※歯科医師・歯科衛生士がむし歯のある10番，

　11番，13番，14番，17番，18番，27番，28
　番，29番の児童や関心の薄い12番，15番の児
　童に，念入りに指導する。
　・みがけたら再染め出しをし，チェックする
　よう助言する。
　・みがけた児童は歯科医師・歯科衛生i；に
　シールをはってもらう。

　　　評価　　一一一一一一　　一一一　1
　みがき方を⊥夫することにより，歯の汚れを落
　とせたか。

　　　　（教師・歯科医師・歯科衛生十の観察）

・ 自分の歯と歯型との違い・歯ブラシの使い
　方に目を向けさせ，発表できるように支援
　する。

・ ブラシの力の入れ方に注目させ，計量計で
　確認するように助言する．

・ 歯科医師にd：．しいみがた方ができているか
　確認してもらう。
　・今までの取り組みや今日の学習でわかった
　ことを思い出し，歯みがきについて新しい
　めあてが持てるように支援する。

　　　評　価　　　一一一一一一一一　　　　　一一

　自分の歯に合ったみがき方を考え，これからの
　歯みがきに意欲が持てたか　　　　　　　　　1
　　　　　　　　　　　　　（リピカノート）　：

歯ブラシ，手
鏡　歯鏡，1
コツプ，牛乳

　

一

色
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資料3

家庭・地域社会との連携のポイントは

どのようなことでしょうか

歯・口の健康っくりは，学校・家庭・地域社会が・体となってこそ，その成果が現れてきます。

次に示した家庭・地域社会との連携活動例や基本的な考えを踏まえて実践活動をしていきましょう。

〈具体的な連携活動例〉

学級PTA・保護者会等で話し合
いをします。

講演会，講習会等を開催します。

工　健康診断の結果を元にした話し合い

（う歯・歯肉炎・不正咬合の予防と早期対応）

2　家庭会議のもちかた（歯・口の健康つくりについて）

③　基本的生活習慣の確立（睡眠・栄養・運動）

　（食生活に関する自己評価と話し合い）

④　栄養バランスとかみこたえのある食品の調理と工夫

⑤おやっの取り方（種類と量と時間）

⑥1食後の歯みがきの仕方と歯ブラシの選択及び点検について

ヱ　8020運動を通しての生活の仕方

こ　歯科医による講演・歯科衛生iによる歯みがき指導

②歯・口の健康教室（歯みがきしらべ・歯垢染め出し検査）

⑧　親子料理教室（歯によいおやつづくり）

②　親子スポーツ教室（日曜参観）での親子歯みがき

⑤　祖父母に学ぶ健康教室

⑥　実践家庭に学ぶ健康教室

健康相談などを実施します。

家庭健康会議など健康を考える日

①　学校歯科医による健康相談，学級担任，養護教諭による相談や個別

　指導（う歯・歯肉炎・不正咬合のf防と早期対応）

⊂〔　家族みんなで健康を考える日の設定

を設定します。 （家庭としてのライフスタイルの確立）

至　8020運動の理解と実践　重点のU　の設定
1）

広報活動を充実します。 （D　保健だより・学校だより・学校保健委員会だより・学級だより・P

TAだより等の充実，活用

地域の関係機関・団体との協力で
1　児童生徒等の歯・口の健康つくりは，地域の関係機関・団体と連携を

健康つくりを進めます。 1図ることによって効果的に進めることができます。

具体的には，次のようなことが考えられます。

¢　歯科医師会・学校歯科医会，保健所，市町村等の主催する研修会や

事業への積極的な参加

②　地域に共通する課題解決のため，地区学校保健会，地域学校保健委

員会等の活動への積極的な参加

i⑥　歯科保健センターや地域の諸団体等と連携し，学校・家庭及び地域

3　での生涯を通じた歯・口の健康っくりの推進

④　学校保健委員会に地域の諸団体等の代表の参加を考慮し，幅広い研

究協議や実践活動を展開

⑤　歯・口の健康っくり推進事業の成果を生かし，中学校区等を単位に

幼・保，小，中，高の一貫した指導を実施

［
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資料4

「一｝一一
学校保健委員会を

どのように活用したらよいのでしょうか

学校保健を推進するために，各学校は，児童生徒の実態や地域の実情に応じて学校保健計画を作成

し，保護者等と協力して組織的に課題解決を図る必要があります。その中心的な役割を担うのが学校

保健委員会です。次に，その役割や活用の観点等をヒげますので，参考にしてください。

1学校保健委員会の役割〕

　多様化する学校保健の諸問題に適切に対処するたあ，単なる審議の機関としてではなく，専門的事項の研究や実

践上の課題を協議するなど学校保健の課題解決のため，積極的な役割が期待されています。当然のことながら，歯
・ 口の健康っくりの推進にも重要な役割をもっています、

L活用の観点と運営ヒの工夫コ ［委員会の構成］

（1）学校と家庭の役割を

　明らかにします，

・ 健康診断の事後措置，

　保健指導，日常生活で

　の実践

C2）実践の手だてがイ

　メージできる議題にし

　ます。

・具体的な行動目標　　R

　　　　　　　　　　　z（3）効果的な運営ができ

　るように工夫します。

・ 資料の精選，簡潔な提

　案，小委員会

（4〕話し合いが活発に行

　われるよう配慮しま

　す。

・ 座席の工夫，話しやす

　い雰囲気，親しみやす

　い名称等

（5）委員会で協議された

　事項は実践に移される

　ようにします。

・各委員会に属する組織

　での活動，反省，評

　価，改善

　　　f　　　　　　　給食主任等

　くrs＼・ノ

　　ー　＼」　　学校医　校長を始めとする学校の教員，学
　　　　　　　　　　校医，学校歯科医，学校薬剤師，
　　　　　　　　　　，保護者の代表，地域の関係機関の

総憲学校歯科医i糠熱錘と誌態

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＼

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学級
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担任等

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　PTA会長・
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　副会長

　　　　i徒の代表，交通安全関係機関・団’
　　　　i体の代表，地区の各種団体の代表　　PTA保健部
学校薬剤師なとの参加も考えます。　　　　　　等代表

　　　　　　　　　　　　　　　　　　PTA学級代表等　児童生徒会の代表

ク＼＞f　tS

　　　　2今，

　養護教諭

　　学校栄養職員

走保健・安全
学級代表等

轟繊懲島顯蘂

地域関係
機関代表

（6｝地域学校保健委員会の活動

　を生かします。

・ 情報や成果の活用，連携した

　活動

｛7）地域の関係機関，団体等と

　の連携を図ります。

・研修会，大会等への参加，連

　携活動

β1

イ

（8）手引や各種資料，事業の成

　果を活用します。

・小学校歯の保健指導の手引，

　むし歯予防推進指定校
・ 児童生徒等歯・日の健康つく

　り推進事業他
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資料5

学校歯科医の役割はどのようなことでしょうか

1　保健教育

1　保健教育への助言

　保健学習・学級活動・学校行

事における歯の保健指導や教職

員の研修に対して，歯科の専門

的な指導・助言を行い，資料や

情報を髭供します。

　健康増進に重点をおいた保健

教育を主体として，歯・口の健

康っくりのための生活習慣の確

立を図り，全身の健康保持をめ

ざします。

I　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　I

　II保健管理

1　健康診断

　定期，臨時及び就学時の歯・

口腔の健康診断を行います。

　処置（予防と治療）及び保健

指導を要する者のスクリーニン

グが重要なねらいです。

2　個別指導へのアドバイ

　ス

　児童生徒一・人一人の実態

に即した歯・口の健康っく

りのために，学級担任や養

護教諭に個別の保健指導へ

のアドバイスをします。

学校保健安全計画の立案に参与

　　歯科健康診断，歯科健康

相談，歯科保健指導や環境

衛生，安全点検など，学校

の保健または安全に関する

事項について計画を作成す

る際，専門的立場から助言

し，意見を反映させるよう

にします。

3　児童・生徒保健委員会への協力

　児童生徒の自主的な保健活動に対して，歯・口

の健康っくりのための資料や情報を提供するな

ど，積極的に協力します。

2　事後措置

　歯科健診結果に基づい

て，CO（う歯要観察歯），

GO（歯周疾患要観察者）

を選別し，疾病の予防や治

療処置が必要なものには，

その指示を行います。

　また，必要に応じて継続

的な観察や指導を行いま
す。

3　健康相談

　歯科健康診断の結果などから，必要に応じて相

談・指導を行います。

III組織活動

1　学校保健委員会・地域学校

　保健委員会への参加

　学校歯科医は専門職として積

極的に委員会に参加し，学校・

家庭・地域の人びとと，児童生

徒の歯・口の健康つくりの推進

や，安全に関する課題について

提言したり，意見を述べます。

2　地域社会との連携

　地域歯科医師会・学校歯

科医会との連携を図りま
す。

　また，保健所等の関係機

関，町内会などと協力でき

るように心がけます。

3　学校保健関係者との協力体

　制

　教職員や学校医，学校薬剤師

など学校保健に関係している人

びととのコミュニケーションを

図ります。

　円滑な協力ができるように，

学校歯科医本来の仕事のほか，

運動会，入学式，卒業式等学校

行事や地域の行事へ積極的に参

加することも大切です。

日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月／113



資料6

児童生徒の歯・ロの健康診断は
どのように改正されたのでしょうか

児童生徒の健康問題の変化，医療技術の進歩，地域における保健医療の状況の変化等を踏まえて，平
成7年度から歯・口を含めた健康診断の内容・方法等が大きく改正されました。歯・口の健康診断に
っいては，積極的な健康つくりを目指す観点から，主として次のような点が変わりました。

〔主な改正点〕

う蝕の診断が変わりました。 1　う歯のうち，未処置歯の記述は一C：のみとなりました。
　・永久歯の未処置歯（C）は，ただちに処置を必要とするものをいいます。
　・従来のCl～C，という4度分類は行いません。
2　新たに要観察歯（CO）を記入することになりました。
　・要観察歯（CO）と1よ探針を用いての触診ではう歯とは判定しにくいが，
　着色，白斑などが初期病変の疑いがあるもの。小窩裂溝の着色や粘性が蝕知
　　され，または，平滑面における脱灰を疑わせる白濁や褐色斑が認められる
　が，エナメル質の軟化，実質欠損が確認できないものをいいます。
　・要観察歯（CO）のある児童生徒に対しては，治療は必要ないが，歯みがき
　や間食に関する注意など，適切な保健指導を事後措置として行う必要があり
　　ます。

歯周疾患の診断が変わりまし
た。

顎や顔面全体の状態を総合的
に診断することになりまし
た。

新しい健康診断票の様式の参
考例が示されました。

児童生徒健康診断票（歯

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　蔑

　　　　　　　（要観察歯CO）　　　　　　　　　　　　　　　　（未処置歯C）
小窩裂溝の着色例　　　　平滑面の脱灰を疑わせる白濁例

1　歯垢の状態，歯肉の状態をそれぞれの欄に，3段階（0，1，2）に区分し
　て記入することになりました。
　歯垢の状態〔付着状態にっいて診査　0：ほとんど歯垢の付着なし，1：若一F
　　　　　　　　　　　　　　　　　　の付着あり，2：相当の付着がある
　歯肉の状態〔炎症状態にっいて診査〕〇二異常なし，1：定期的観察が必要，
　　　　　　　　　　　　　　　　　　2：専門医（歯科医師）による診断が必
　　　　　　　　　　　　　　　　　　要
2　歯垢と歯肉の状態を総合的に判断して，歯科医による診断と治療が必要な場
　合は（G），歯周疾患要観察者の場合は（GO）と，学校歯科医所見欄に記入
　することになりました。
　・歯周疾患要観察者（GO）とは，歯肉に軽度の炎症症侯が認められている
　　が，歯石沈着は認められず，注意深いブラッシングを行うことによって炎症
　　症侯が消退するような歯肉の保有者をいいます。
　・GOの児竜生徒に対しては，治療は必要ないが，事後措置として歯みがきや
　　食生活等に関する保健指導を行い，歯肉の炎症の改善を図る必要がありま
　　す。

　※GO，　Gについては2頁の写真を参照してください。
歯列の状態，咬合の状態，それに伴って生じる顎関節の状態について，3段階
　（0，1，2）に区分して記入することになりました。
0：異常なし，1：定期的観察が必要，2；専門医（歯科医師）による診断が必
要

健康診断票の様式は，各設置者が参考例を元に定めることになりました。
※下の健康診断票の網かけ部分に注意してください。
　　　　　　ロ腔）…様式参考例及び小学校5年生の記入例
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∈≡∋）　中学校における歯科保健指導の実践

妻懇

助

表

愛知学院大学歯学部口腔衛生学教授

栃木県小川町立小川中学校養護教諭

T彙県松戸市立根木内中学校校長

千葉県松P市立根木内中学校歯科衛生i二

愛知県岡崎市立岩津中学校養護教諭

日本体育大学教授

中垣晴男

穴山由里子

坂本多加幸

近藤いさを

本若　典子

占田榮・郎



座長

中学校における

歯科保健指導の実践

愛知学院大学歯学部口腔衛生学教授

　　　　　　　　中垣晴男

4）歯周炎はド顎の前歯からスタートする。

3．学校保健統計調査からみた歯科疾患

　　（う歯）の有病率は改善傾向

　30年まえの1964（昭和39）年から10年毎に学校

保健統計調査から歯科疾患（う歯）の有病率の推

移をみてみた。1964（昭和39）年には幼稚園・小

学校・中学校・高等学校，いずれもう歯が90％代

で第一位を占めていた。この状態は10年後の1974

（昭和49）年でも変わっていない。ところが10年

前の1984（昭和59）年では幼稚園児が80％で第2

位となり，1994（平成6）年では幼稚園70％，小

・ 中学校が80％代となった。　方視力は反対に悪

くなっている。

　このように，この10年まえから特に低年齢で改

善がみられるようになってきたが，諸外国にくら

べると今一歩である。

1．8020のために学校保健は大切

　80歳で20歯以tlもつ高齢者についての調査で

8020者は

　1）20・40歳で定期，もしくは早めに歯科の

　　チェックを受けている。

　2）f供時代，青年・壮年期，また現在の今も

　　甘い物が特に好きでない。

　3）F供のとき，母親が甘い物が特に好きでな

　　かった。

　4）親のしっけがきびしかった。

2．歯はう歯（う蝕）と歯周疾患で失って

　いる

　1）歯を失う理由はう歯が50％，歯周疾患が40

　％を占めている。

　2）小学生の第1大臼歯，中学生の第2大臼歯

　がう蝕になるかは萌出3－4年で決まる。

　3）歯肉炎は中学2年生で50％の生徒がもつ。
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4，中学校における保健指導上のポイント

歯　科

　1）第2大臼歯のう蝕発生期。

　2）歯肉炎の増加期。

　3）不IE咬合がはっきりしてくる時期。

習　慣

　1）食生活習慣が定着する時期。

　2）清潔の習慣が定着する時期。

　3）個体差が大きくなる時期。

保健教育

　1）教科担当制で教育が“縦割”になる傾向。

　2）保健指導，生活指導より教科の教育が優先

　　される傾向。

　3）理解・理論的な指導が要求される時期。

5．まとめ

　中学校における歯科保健指導は生涯を通して健

康を維持するためにも充実する必要がある。



中学校部会■

健康で活力ある生徒の育成

歯とロの保健指導をとおして

國 栃木県小川町立小川中学校養護教諭 穴　山　由里子

　1．はじめに

　本校では，平成4年度から3ヶ年，町として指

定を受けた，「児童生徒等歯・口の健康つくり推

進事業．の活動を行ってきました。その実践例を

紹介します。

　2．本校の概要

　小川町は，栃木県の北東部に位置し，那珂川の

河岸台地に広がる41平方キロメートルの，農業中

心の地域である。

　現在，生徒数332名，学級数10学級（含特殊学

級1），教職員22名の中規模校である。

3．研究の概要

（1）研究主題

　　r健康で活力ある生徒の育成一

　　　　～歯と口の保健指導をとおして～

（2）主題設定について

　①教育目標から

　　　歯と口の健康指導では，8020を生涯の目

　　標とし，中学生のこの時期にどのような知

　　識や実践が必要かを考えるとき「自分に

　　あった歯のみがき方」一バランスのとれた

　　食生活一「むし歯の予防と治療」「歯周病の

　　知識の習得」等が不可欠と考えられる。こ

　　れらを実践することにより，将来，健康で

　　明るく活力ある生活に結びっくと思われ

　　る。

　②生徒の実態から

　　　中学生になると，小学校で習慣化されて

　　いた歯みがきや，むし歯の治療について

　　も，勉強や運動を優先にする傾向があるた

　　め，怠りがちになってくる。

　　　中学校では，小学校からの継続した指導

　　とさらなる個別指導の強化が必要と思われ

　　る。

　③家庭・地域から

　　　「歯と口の健康っくり」を窓口として，

　　自分の歯並びにあった歯のみがき方や，バ

　　ランスのとれた食生活を日常生活の中で実

　　践できるようにするため，学校と家庭・地

　　域の一貫した取り組みが必要であると思わ

　　れる。

　　　以上のことから，一人一人の生徒が進ん

　　で歯と口の健康に関心を持ち，自ら対応で

　　きるように正しい知識と個に応じた歯みが

　　きの習慣化を図ることは，生徒の健康を保

　　持増進させることであり，これらを追求し

　　ていくことが一健康で活力ある生徒の育

　　成にっながると考えた。

（3）めざす生徒像

　①自分の歯にあったみがき方を工夫して実

　　践できる生徒。

　②むし歯や歯肉炎の予防・治療に積極的に

　　取り組む生徒。
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③歯と食生活の関わりを理解し実践できる

　生徒。

4．研究の実際

（1）広報部

　レねらい：むし歯や歯肉炎予防に対する生徒

　　　　　　　・保護者への広報活動を行う。

　レ内　容

　　・歯の健康に関する意識の実態調査。

　　・生徒のむし歯や歯肉炎予防意識向上のた

　　あの活動。

　・むし歯や歯肉炎予防に対する家庭，他校，

　　地域との連携，意識高揚と広報活動。

　・学年だより，保健だよりの発行。

　・ポスター，標語，作文の募集。

　・「イー歯の日一の献立支援。

　　　栄養士の協力により，毎月18日を一イー

　　歯の日一、と銘うって，歯によい特別献立が

　　用意される。

②　研究部

　レねらい：実践部・資料部と連携を図り年間

研究組織

　（全体組織）

学校保健委員会

校 長　1

1 指導関係機関

教 頭

1

i推進委員会
1

栓 体　Al
［ i

ム
　1

［P T A　l
1

地 域

専　門　部　会 学年部会

資
料
部

実
践
部

研

究
部

広

報
部

年
部

年
部

（研究内容）

会の名称 内　　　　　　容 メ　ンバー

推進委員会 ・ 研究計画の立案や運営，各部会の連絡調整に当たる。活動
の中心になる。

校長，教頭，教務主任

学習指導主任

保健主事

特別活動係

養護教諭

全　体　会 ・研究の内容や方法にっいての話し合い，共通理解を図る。 全職員

学年部会 ・実践指導の研究と展開，教材教具の開発と作成。日常指導
の実践化と推進。

学年主任

担任

図1　研究組織（全体組織）
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レ内　容

保健指導計画，研究授業の計画を

立て，実践と改善を行い，学年に

応じた指導内容の研究をする。

　　・年間指導計画の見直し。

　　・研究授業の計画，実践，まとめ。

　　・教材教具の開発と改善。

（3）実践部

　レねらい：日常生活への助言指導が中心とな

　　　　　　り，学級活動・裁量の時間をとお

　　　　　　して一歯・日の健康つくり1に関

　　　　　　する基礎的知識をどのような方法

　　　　　　で学習したら効果的かを研究す

　　　　　　る。

　レ内　容

　　・学級活動，裁量の時間の指導計画の作

　　　　　　　　　　　　　　　　　中学校部

　　　成。

　　・授業の実践，評価，反省，改善。

　　・歯みがきタイムの計画，実施と改善。

（4）資料部

　レねらい二校内の保健環境の整備を中心に，

　　　　　　各種資料を収集し提供することに

　　　　　　より，授業の改善や資料の掲示・

　　　　　　分析等，間接的な支援活動を行

　　　　　　う。

　レ内　容

　　・校内保健環境の整備。

　　・歯科検診後のデータ分析

　　　Eに2回の歯科検診を実施。

　　　治療勧告にっいては，年4　IE　ilおこなって

　　いる。

　　・学習資料の提供

表1　学年別指導内容

1年　　　i 2　年 3　年

・自分の日の中の状態を知る ・ 自分の歯並びの特徴を知る ・ 自分の歯にあったみがき方をする

ね
・ 自分の歯にあったみがき方がわか ・ 自分の歯にあったみがき方をする ・ 自分の歯を大切にする

1　る ・ 口の中の病気について調べる ・ 歯肉の健康を守る
向
　
1
い

・ 歯垢の［E体を探る
　・むし歯は早く治療する1　・歯と食生活の関係を知る

・噛むことの大切さを知る
・ 規則IEしい食生活

・健康な生活を送る上での歯の大切
さを知る

・きれいな歯でスマートに生きる

・歯の構造や働きを知る

①　自分の歯にあったみがき方 ①　日の中の病気 ⑦　自分の歯

②　自分の歯にあったみがき方 ②　自分の歯にあったみがき方
題
　
　
材

1笠　歯垢の1E体
㊧　歯の構造と働き
言むし歯の鴨治療⑥　歯と食生活

1
蔓
　
自
分
の
歯
並
び
の
特
徴
4
　
規
則
I
E
し
い
生
活
⑤
　
噛
む
こ
と
の
大
切
さ
1

逗　健康な生活

⑤　歯肉の健康

⑤　きれいな歯

・歯垢染め出し　　　　　　　　　　　　　　　　1・自分にあったみがき方
・ 健康な歯とそうでない歯の違い
・ 歯周疾患の原因と症状

・
歯の寿命と人の寿命・歯と顎の発育，成長

・歯科検診結果 ・ 自分にあった歯みがき方法 ・ 歯の形成と栄養
・歯周疾患の有無　　　　　　　　1 ・ 歯みがきのポイント ・ 歯垢染め出し

主 ・DMF指数 ・歯垢染め出し ・自分にあった歯みがき方法
・ 歯垢中の細菌 ・ 不正咬合の原因 ・ 歯みがきのポイント

な
・ 歯垢の病気性 ・食生活とむし歯 ・歯間歯ブラシ

内 ・歯の働き

・歯の特徴

・
間食の弊害・夜食のとり方

・ デンタルフロス
・ 口腔内病気が他に及ぼす影響

容 ・ 歯の構造 ・噛むことの大切さ ・ 歯周疾患の原因と進行，予防対策
・むし歯の原因と進行 ・ 噛まないことの弊害 ・ 感じのよい口元

・むし歯が原因となる全身の病気 ・ よい食生活 ・歯と口の役割

・バランスのとれた食事
・ 食生活の見直し　　　　　　　　　　　　　　　　1
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学級活動実践例

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成6年5月27日（金）第5校時

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　第1学年3組　指導者　l　C　こ　こ

1，題材　自分の歯に合った歯みがきをしよう。

2．題材について
　　本時では自分の歯の様子をより詳しく理解し，それにあった歯みがきの方法を覚えさせ，むしdV　r・防の意識の
定着化と実践化にっなげたい。さらに，みがき方を工夫し，習慣づけることの大切さを理解させたいと思いこの
題材を設定した。

3，生徒の実態（男子17名，女fl9名，合計36名）
　　歯みがきにっいてのアンケートの結果
　　　①　歯みがきの方法をいくつ知っていますか

　　　　　1っ……28人　　2っ……6人　　3っ……2人
　　　②ふだんいくつの方法で歯みがきをしていますか。
　　　　　1っ……29人　　2っ……6人　　3っ……1人
　　　③　歯みがきにどのくらい時間をかけていますか。

4．展　開

朝　3分……15人
　　5分……2人
昼　2分……12人
　　3分……7人
夜　3分……14人
　　2分……4人

2分……］3人　　1分……5人
10分以上……］人

しない……8人　　1分……7人
4分……1人
4分……7人　　5分……5人
10分以上……3人　　1分……2人 しない……1人

◎同和教育上の配慮

指導過程・内容 1　学習活動 時剛 指導上の留意点 1資料・準備
1．問題の意識化 ・歯列カードや鏡をみて現 5 1◎歯や歯並びの状態は個人により違いがあるの 歯列カード
・歯の状態を知 在の自分の歯の状態を確 1　で，個人を傷っけることのないように配慮す 鏡
る。 認する。 1　る。

・ むし歯や歯の状態（すきま，欠損，噴なってい
るところ，抜けているところ，八重歯などの特

1 徴，処置歯，未処置歯）を再確忍させる。

2．原因理山の追 ・ レッドコートで染め出し 10 i・レッドコートで染まるのはどんなところか考え 1ラインマーカー
求 て，みがき残しの部分を ！　させる。 1レッドコート

゜麓総しの部1 知り歯列カードに印をっ’
ける。　　　　　　　　　1

1・どの部分にみがき残しがあるか確かめさせ，歯
　列カードに印をっけさせる。・奥歯，歯の間，歯と歯肉の間，歯の内側など歯

1綿棒
タオル
ゴミ袋

ブラシの届きにくい所に，みがきのこしが多い
1ことに気づかせる・

3．問題解決のノ∫
法

・ 歯のみがき方のビデオを1
視ながら歯ブラシを動か

30 け顯麓奪髪1こして・歯ブラシの偲’方を実際帯写シ

・歯みがきの方 す。 ：・両面の見やすいところに椅fを移動させる。 鏡
法を習得する。 ・ 教師の説明をきく。

1

・ 歯ブラシの使い方を中心に歯みがきのポイント
I　　　　　　　　　　　　　r

コツブ
・ 歯にあったみ ・歯ブラシの使い方を工夫 iを抑えさせる。
がき方をする。 して，歯をみがく。 「　①　みがきやすい歯ブラシを使う。

・ きれいになったかどうか ②　毛先，わき腹，かかとを使い分ける。
確かめる。 ：③　力を人れ過ぎない。

④　みがきにくいところを弔点的に時間をかけ

1

［ 重点的にみがかせる．　　　　　　ト
1・ 杭間巡視により個別指導を行う。　　　　　　1・ビデオは，必要に応じて自由に視聴させる。

1 ・ みがき残しの部位がきれいになったか，鏡で確
認させる。

・ 歯列カードに自己評価させる。

・ 自己評価をす
1「歯列カード

る。　　　　　ト
i　　1 ！

4．実践への意識「 ・ 授業の感想をまとめ，こ1 5 ・ これから過程や学校で，どのようなことに注意
化を図る。 れから自分の歯はどう1 して自分の歯をみがいたらよいか，ポイントを1
・反省と今後のめ 　　　　　　　　　　　1やってみがけばよいか発 抑えさせる。
あて 表する。 ・ 臼分の歯に関心を持つ。

1 ・〔］分の歯に合ったみがき方を実践する。

5。評　価
　　・自分の歯の様子を知ることができたか。

　　・自分の歯はどんな方法でみがいたらよいかわかったか。
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・資料，教材の収集と整理

5．研究の成果

①　　歯とローに関しての，基礎知識が身に

　つき，関心もさらに高まり，治療状況も良

　好で，日常の実践化が図れるようになっ

　た。

②授業研究をとおして，教材研究の在り

　方，教材・教具の開発，指導方法の改善が

　推進できた。

⑨　教具・資料等が収集整理され，常時活用

　できるようになった。

塗　保健だよりを中心とした啓発活動によ

　り，家庭での意識化が図れるようになっ

　た。

6．今後の課題

①　学級活動・裁量の時間の確保が難しくな

　ることが予想されるので，指導計画の見直

　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

　しが必要になってくる。　（本年度について

　は，時間は確保されている。）

②　一斉指導の方法から，個人にあった指導

　法を工夫していく必要がある。

③　収集され，保管した資料をさらに整理

　し，今後いかに有効に活用していくかを考

　える必要がある。

④家庭においても常に実践されるよう，よ

　り計画的・組織的な啓発活動を講じていく

　必要がある。

7．おわりに

　この3ヶ年の取り組みにっいては，本校だけで

なく，町全体での取り組みであったので，幼・小

・中と賃した，そして発達段階に応じた継続し

た指導ができたので，大きな成果をあげることが

できたと思われる。今後もこれを機会に　歯・

rlから健康全般に対する意識が高まり，生涯を

通じて，健康で安全な生活を送ることができるよ

うになっていければと思う。
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中学校における歯科保健指導の実践

歯科衛生専門学校との連携による歯磨き指導

画 千葉県松月市、’ma木内中学校校長 坂　本　多加幸

1．学校の概要

　学校は千葉県松戸市東端に位置し，柏市と接し

ており，創立18年目の学校である。

　生徒数は，小子化の影響で昭和63年度から年々

減少しており，平成7年度は，1年生174名，2

年181名，3年生176名，総計531名が在籍してお

り，15学級の編成である。教職員は30名で，その

内教員は26名である。

　保護者は，約90％が会社員であり，ほとんどが

東京に通勤している。教育に対する関心は高く，

学校行事の参観者は多い。

2．歯科保健に関する本校の取り
組み

（1）　「歯磨き指導」の経緯・内容

　　本校が歯磨き指導を継続的に行うように

　なったのは，平成3年度からであるが，これ

　は，本校の学校歯科医，平井隆也・“NII1勝介

　両先生及び日本大学松戸歯学部附属歯科衛生

　専門学校の教務主任，近藤いさを先生の熱心

　な研究心と献身的な学校へのご協力によって

　実現したものである。

　　この歯磨き指導は，約50名の歯科衛生専門

　学校の学生によって行い，各クラスに分かれ

　て，基本的な知識の指導，歯肉炎の観察指

　導，歯磨き指導をしていただいている。

　　歯磨き指導日の2，3日前にセルフチェッ
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　ク用の用紙を配布して記入させ当日歯科衛生

　専門学生も観察して記入し指導している。

　　　　　　　　　　　　　　　（資料参照）

②　　「歯磨き指導」の目的・意識

　　（養護教諭の職員会議提案資料より抜粋）

　工　生涯を通して健康で安4な生活をおくる

　　ための基礎を培う。

　2　　一人一人の口や歯に合った歯磨きの方法

　　を学ばせる。

　⑥　健康の自己管理能力を育てる。

（3）実施するまでの手順

　①　その年度の歯磨き指導の概要について，

　　学校医の平井先生，歯科衛生専門学校の近

　　藤先生から校長と養護教諭に依頼と説明を

　　いただく。

　12　校長から学年主任に話してr解を得た

　　後，運営委員会にかけてr承を得全職員に

　　は職員会議にて了承してもらい実施してい

　　る。

　　　運営委員会及び職員会議への提案は，養

　　護教諭が実施要項を作成して提案し，校長

　　が補足説明をした。

　③実施日前に，養護教諭と歯科衛生専門学

　　校の近藤先生，学校歯科医の’1え井先生とで

　　実施場所・方法，持ち物，歯ブラシ記録用

　　紙などについて詳細に打ち合わせをして担

　　任に連絡・依頼することや生徒に連絡する

　　ことを明確にして朝の打ち合わせ等で依頼

　　してスムーズに実施できるようにしてい



中学校部会■

年度 指　　　導　　　内　　　容 朗象

平成
2年度

講演（10月1日創立記念日）

　　テーマ　　・むし歯予防を考える
　　講　師　　学校歯科医　平井　隆也　先生

全校生徒

歯磨き指導（6月27日）
（D　学級全体指導（約10分間）

・ 歯の汚れについて

平成 ・ 歯肉と歯の汚れの関係

3年度 ・ 歯をきれいにするポイント 1年生
（2）個別指導（約40分間）

①　口腔内の現状説明と各人の宿題
②　自分に適したブラッシングの実技指導

歯磨き指導（7月2日）
q）学級全体指導（約10分間）

平成
4年度

　・口腔と栄養素　栄養素……バランスよくよく噛むことの大切さ　・健康な歯肉と病的歯肉の現症と見方（2）個別指導（約40分間）

2年生
（追跡調査）

①　口腔内の現状説明と各人の宿題
②　自分に適したブラッシングの実技指導

歯磨き指導（7月2日）
q）学級全体指導（約10分間）

・ 人間にとっての歯の大切さ
食べるために必要な口腔機能
（歯，口唇，舌，顎，唾液など）

平成 ・自己管理の仕方 3年生
5年度 ①　食後，就寝前の歯磨き　　　②　歯肉の点検（色・形など1日1回） （追跡調査）

⑤　口臭の有無　　　　　　　　④　汚れ・磨き残しのチェック
⑤1定期検診
（2）個別指導（約40分間）

①　口腔内の現状説明と各人の宿題
②　自分に適したブラッシングの実技指導

歯磨き指導（7月7日）
1．学級全体指導（約10分間）
（1）1年生
工　健康な歯肉の特徴　　　　　　②　病的な歯肉の特徴
③　歯肉炎　　　　　　　　　　④　歯垢（細菌の種類）
⑤　ブラッシングの大切さ　　　⑥　歯肉の見方

平　成 （2）3年生 1年生
6年度 ①　咀囎とは　　　　　　　　　②　咀囎をしないと 3年生③　咀噌の効果　　　　　　　　④　歯垢のでき方

⑤　ブラッシングの大切さ　　　⑥　歯垢のでき方
2．個別指導（約40分間）
q）［腔内の現状説明と各人の宿題
（2）自分に適したブラッシングの実技指導

3．口腔写真撮影

歯磨き指導（7月6日）
1．学級全体指導（約10分間）

q）1年生
①　健康な歯肉と病的な歯肉　　　②　歯肉炎の原因等
③　歯垢（形成機序，為害性）　　④　ブラッシング
⑤　歯肉の見方

平成 （2）3年生 1年生
7年度 ①　8020運動（意義，歯の寿命と働き等）　②　歯垢 3年生③　ブラッシング（歯ブラシの使い方）

④　歯肉の見方（歯間乳頭と辺縁歯肉）
2．個別指導（約40分間）
q）口腔内の現状説明と各人の宿題
（2）自分に適したブラッシングの実技指導

3．口腔写真撮影
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　　る。

（4）教職員への啓発

　①本年度は，年度当初から年間計画の中に

　　位置づけ一学校行事とした。

　②歯磨き指導を受けたい教職員を募り指導

　　してもらっている。

　③　生徒には，健康あっての日々の学習活動

　　等であることの意識化を図るため，始業式

　　や毎月の礼会等での校長講話の中に健康に

　　ついて意図的に盛り込んでいる。

（5）教育課程と歯磨き指導

　①年間計画に位置付け，実施日は例年，1

　　学期末テスト後の他の学校行事にさしっか

　　えない日を設定している。（テスト前は試

　　験範囲までの授業予定があり，授業カット

　　はできない。）

　②歯磨き指導は1校時分とし昨年度は水

　　飲み場の蛇日数の関係から，1校時にっき

　　各学年2クラスずつ実施し，1年生と3年

　　生全員を対象に行った。

3．指導の成果と今後の課題

（1）歯科健康診断結果の推移

〈1年生〉 60
／

年度 2年度i3年度i4年度15年度16年度

健歯者 10．0
1　　　　　　　　1

　　8．21 12．4
1　13．6 13．7

処置者 25．8 　　111．2 37．9
I　　　　　　　　　　I

　40．9 49．5

未処置1 64．2 80．6 49．7

i
4
5
．
5
1

36．8

〈2年生〉 ％

年度 2年劇3年度 4年度冨 5年度 16年度

健歯者 22i　7．3　＆6 4．7　　　9．3

処置者 2．2　　1　　29．4　　1　　26．7　　　　　22．5　　　　　27．3

未処置 95．6 63．3　　　　　64．7　　　　　72，8　　1　　63．4
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〈3年生〉 ％

年度 2年度 3年度 4年度 5年度 嘩度
健歯者 5．9 9．7 9．3 5・4i　2・1

処置者 23．4 　　128．6　　　7．4 17．9h3．1

未処置 7じ7161．7［8a317ε71848
健歯者～むし歯の全くないもの，

処置者～むし歯処置完r者．

未処置者～むし歯処置してない者

（2）今後の課題

　①3年間の追跡調査をみると1年生で指導

　　を受けた生徒は2年生の時には歯に対する

　　意識が高いように思われる。3年生になっ

　　た時は2年生の時より意識が低いが，1年

　　生の時よりは高い。これは2年生の後半か

　　ら部活動の中心となって治療に行く機会が

　　少なくなったとも考えられる。

　　　今後，”保健だより　や担任の一学級指

　　導一によって，さらに歯の健康に対する意

　　識を高めていく必要がある。

　②歯磨き指導として1時間設定して，生徒

　　の健康の維持・向ヒに努めているが，学校

　　週5日制月2回実施により授業時数の確保

　　が難しくなっている現在，1時間の授業

　　カットは各教科担任にとっては苫しいよう

　　である。

　　　しかし，健康なくして学習活動は成立し

　　ないのであるから，その点を十分に理解し

　　てもらうよう努め，今後も歯磨き指導を継

　　続していきたい。

　③　小学校では給食指導とからませて歯磨き

　　指導をしているが，中学校ではほとんど日

　　常的に指導している学校はない。本校も年

　　に1度，歯磨き指導を専門学校の学生や先

　　生，学校歯科医の先生の協力で実践してい

　　るが単発的であり，歯磨きの日常化，意識

　　化は不十分であるので，生徒の保健委員会

　　活動を活発にし，r8020運動一や一6月4

　　日　”11月8日一の歯の健康を考える［を



中学校部会■

　活用して意識をさらに向上させたい。

④中学生になると治療勧告を渡しても保護

　者に見せなかったり，子供の都合のよい日

　にと親が思っていてもその内忘れ，痛みだ

　してから通院するということがある。ま

　た，家庭教育力の低下もあり，家庭での歯

　磨き指導をしっかりとしている家庭は少な

　いように思われる。

　　今後も一保健だより一等を利用し，保護

　者の啓発及び家庭との連携を推進していき

　たい。

4．おわりに

　歯科衛生専門学校の学生の実習と中学校が願っ

ている生徒の歯科保健に対する意識の向上化，そ

の両者の願いが合致して継続している実践であ

り，さらに，指導や調査によって歯科保健に関す

る研究に貢献できることは，中学校にとっても嬉

しいことであり，　・石三鳥の学校間の連携による

実践であると思っている。

○資　料

　　　　根木内中学校歯ブラシ記録

健診日（記録日）　年月日

生徒氏名　　　　　　　　（男・女）生年月日　　年　　月　　日

口腔内所見（むし歯・，台療した歯・歯肉・歯石・歯垢）・図示せよ

歯肉評価

○○OQOO

　　　　（録）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　指導DH・S氏名

・ 以前歯ブラシのしかたについて指導を受けた事がありますか？　有　無
・有りの方

　いつ…
　とこて・
　だれに・
・あなたは、一日何回、歯をみがきますか？・・…

・あなたは、いつ、歯をみかきますか？・・・・…

・あなたは、なん分くらい、歯をみかきますか？…

・ロP歯のことで気になることがあれは書いてください

染め出しの状態

来年まての宿題

掌校歯科医　横山・平井
日本大学松戸歯学部附属歯科衛生再門学校
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中学校における歯科保健指導の実践

歯肉のセルフチェックを中心とした歯科保健指導

匪表劃日厭学松噛学部附購禾斗衛縛門学麟騰員歯科衛生1一近藤いさを

1．歯肉のセルフチェックへの経

緯

　歯科衛生士学生の歯科保健指導の集団指導実習

の一一環として，平成3年度より松戸市立根木内中

学校生徒へ歯科保健指導を行っている。初年度は

1年生を対象とし，そのノk徒を2年，3年と3年

間歯科保健指導を実施した。この実習は集団指導

の後1人の学生が2人の中学生を対象に日腔の汚

れ（歯垢点数）の観察，ブラッシングの必要性と

ブラッシングの方法を指導する個別指導を組み合

わせた実習であり，生徒にとっては自己を観察す

ることから自ら歯肉炎を予防するという実践でも

ある。

　3年間の観察結果から歯垢の付着量は全体とし

て平均値で徐々に低下してきている。最終学年で

歯垢点数が1年時と比較し低くなった生徒は89．5

％にもなっている。（表1）

表1　歯垢点数の平均値

男　子 女子 男女計

1　年 42．5 36．1 39．2

2　年 30．1 20．4 25．1

3　年 24．8 20．2　　　　　22．4

　しかしすべてが低下の傾向を示すものではな

く，】年，2年，3年，にかけて漸次歯垢点数が

低下する理想的と考えられるタイプの生徒は全体

の46％でしかなかった。年1回の歯科衛生士学生

による歯科保健指導・刷掃指導の効果として認め
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られた。この3年間の松戸市立根木内中学校生徒

の歯垢の汚れの調査結果と質問調査による意識と

概念の調査から，歯磨きの状況は，毎目磨くが97

％，その内1日2回磨く者が80％以上であり，歯

磨きの習慣はかなり定着したものと推察されてい

る。（表2）

（N－356人）
表2　歯磨き回数

根木内中学校

毎　　日毎

日
％

1
回
％

2
回
％

3
回
％

2
日
に
1
回
％

時
々
％

磨
か
な
い
％

男 94．3 14．0 83．5 3．5 3．3 3．3 0

1年
女 96．2 12．0 80．0 8．0 0 3．8 0

男 95．8 19．6 71．7 9．8 1．0 2．1 1．0

3年
女 100 3．3 90．1 6．6 0 0 1　0

男
9
5
．
1
1

16．8 77．6 16．7 2．21
2，710．5

計
女　98．185．1 1　　185．1　　　7．3　　　　　0　　　　1．1　　　　　0

1995CI　3　J1

　歯垢付着と歯肉炎の発症は図1に示すように高

度に関係することが示されている。しかも初期の

歯肉炎は適切なブラッシングによって改善され歯

肉を健全に保っことができる。そこで歯科保健指

導の内容とさらに検討を加え，生徒本人が自分の

歯肉の状態を観察し，ある程度症状を読めるよう

に指導すれば歯肉炎の早期発見を可能とし，プ

ラークコントロールを適切に行うことができ，そ

の結果，歯肉の発赤は腫脹を消失させ，歯肉の改

善を進められるブラッシングの楽しさを体験する

ことが出来ることになる。それによって生徒は保



1．25

0．75

0．25

2．5

1．5

0．5

図1　実験歯肉炎
　（E．TheiladeらJPeriodont　Res，1　　1，1966より）

健指導のブラッシングの目的をはっきりと理解す

ることができ，効果的なブラッシング行動を自ら

日常生活で実践し定着させる動機になると考え

た。

　平成6年度からの歯科保健指導の内容をさらに

問題発見・問題解決学習となるよう歯肉のセルフ

チェック・セルフケアを可能とするプログラムと

して指導を行った。指導対象をさらに1年，3年

とし中学時代に2回の指導を行い，どのような行

動，変容，歯肉の変化が起こるのかを調べること

とした。

2．歯肉のセルフチェックをめざ
　した指導の展開

　歯肉のセルフチェックをあざした指導は，日標

を次の5っにして明確に展開することとした。

　　①　自分の［腔の健康に関心を持つ

　　②歯肉のセルフチェックの必要性，方法を

　　　知る

　　③自分に適したブラッシング方法を発見す

　　　る

　　④　日常生活の中，歯肉のセルフチェックを

　　　実践する

　　⑤自分が持つ歯肉炎の改善に挑戦する

　　　これらの目標を達成するために指導の進め

　　方を次のようにした。

　　①対象は1年生，3年生とする

　　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

　②指導はクラス単位で行うことにする

　③1時限の中で学級の全体指導と個別指導

　　を組み合わせ行うことにする

　④個別指導は歯科衛生士学生1人に対して

　　3～4人の生徒にする

　⑤指導者は歯科衛生士学校で臨床実習を

　　行っている2年生とする

　　歯科衛生士の教員は全体を統括し事前研修

　を十分に行って，現場指導に当たることとし

　た。以下指導の実施に沿って流れを示す。

（1＞事前の口腔観察

（2）歯科保健指導

　①学級全体指導

　②個別指導

　　　指導学生1名が生徒3～4名の小グルー

　　プで行う歯肉のセルフチェックの基準にっ

　　いては，再度資料を用いて，また生徒の口

　　腔内を見ながら具体的に指導する。

（3）事後の歯科保健指導

　　生徒に自分の口腔の健康に関心を持たせ，

　歯肉のセルフチェックの実践をうながすた

　あ，指導終了後に指導時使用の資料を返却す

　る。

　　指導終了後指導学生は担当した生徒個人の

　資料と記録用紙に下記の内容にっいて記録を

　行う。記録した用紙は歯科保健指導後約2週

　間以内に養護教諭・クラス担任より生徒に返

　却してもらう。（資料1）

指導学生が記録する内容

　①生徒の口腔内状態の観察と訂正及び追加

　②生徒の歯肉評価の訂正とコメント

　③生徒本人が有する健康な歯肉の部位を知

　　らせる（歯肉セルフチェック時の基本とし

　　てもらうため）

　④歯垢付着部位の確認とコメント

　⑤生徒本人の口腔衛生の問題点や改善方法

　　についてコメントする

　⑥はげましの言葉
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〈資料1＞根木内中学校歯ブラシ記録

　　　　根木内中学校歯ブラシ記録

健診日　（記録日）199S年7月1日

生徒氏名○○

口腔内所見（むし歯・治療した歯・歯肉

⑨女）t年月B・s’6年2月！o・

　　　　・歯石・歯垢）・図示せよ

欝馴、鶴
　　　　鷲

この齢分ば健

原な歯肉なの
で自己十エッフを

行うときの目卑

として下さい

o　’

回［Zl

・以繭フラ・のしかたについて｝旨導を受肚軌ありますか・有（動

・有りの方

　いつ・　。　・

・ あ　たは、一日何回、歯をみがきますか？・・・…　　1
　　　　いつ、歯をみかきますか？・・・・・…　　夜

　　　　なん分くらい、歯をみかきますか？・…　　3

・口や歯のことで気になることかあれは書いてくたさい

　　．　　　辻むし歯bS’名くなフた。

て
に
　
は
は

こ
れ
　
た
た

ど
だ
な
な
な

　

　

　

あ
あ

染め出しの状態　’歯と歯の闇、菌と歯肉の間に

継）総難鋸撫くms

左

歯肉評価表

（剤　　むし歯　　回

　　　（赤）　　0

0　0　　’　0

　　回回回

n7R　ti　aKS コメント

右

回國

0　00　　1

歯間繊愈漁・・のですが染あ出し・＃mu・

をみると騨き残しが多いようで　　．歯ブラシ

の毛先を上・手に便フて今回赤く染まった

所には特一民注奮して2hh’きましょう．

鱒…S氏名＿塑L 学校歯科医　　横　山　・　平　井

日本大学松戸歯学部附属歯雫暫生専門掌校

・歯肉の炎症は歯間乳頭部から始まり辺縁

歯肉を経て付着歯肉に広がるので評価部

位は歯間乳頭部と辺縁歯肉部とした。

・ 中学生本人が鏡などで直接見っけること

ができる上／下顎前歯部唇側の歯肉を

チェックすることとした。

・評価基準は歯肉の炎症の広がりを読むP

MA指数を基準に本指導用に改変し症状

に応じて0点から3点までとした。

3．考察と今後の課題

　歯肉のセルフチェック・セルフケァを目的とし

た歯科保健指導を実施し，8カ月後に実施状況の

調査を行った。セルフチェックを実施した生徒は

男25．9％，女40．9％で女子生徒にかなり高いこと

がわかった。（表3）

　歯磨き習慣はかなり定着したと思われるが，歯

磨きの実施目的に対してもセルフチェックを行っ

たグループと行わなかったグループの間に差がみ

られた。

（N－356人）
表3　歯肉のセルフチェック
　　　　　　　　　　　　根木内中学校

学年 性別 チェックをした チェックをしなかった

男 31．9％ 68．1％

1　年
女 48．7％ 51．3％

男 19．8％ 80．2％

3　年
女 33．0％ 67．0％

男 25．9％ 74．1％

平　均
女 40．9％　　　　　　　　　　　　　59。1％
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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　表4　歯磨き目的（N－356人）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　根木内中学校

セルフチェックグループ セルフチェックなしグループ

習
慣

爽
や
か

臭
い
か
ら

虫
歯
の
予
防

歯
肉
炎
の
予
防

そ
の
他
習
慣

爽
や
か

臭
い
か
ら

虫
歯
の
予
防

歯
肉
炎
の
予
防

そ
の
他

男 48．3％ 17．2％ 10．3％ 82．8％ 24．1％ 6．9％ 59．7％ 30．6％ 17．7％ 62．9％　　　」 1．6％ 1．6％
1年
女 39．5％ 42．1％…21．1％ 76．3％

15．8％i2．6％　　　1

　　　167．5％　25．0％ 7．5％ 750％1丘0％ 7．5％

男 47．4％ 　　　136．8％ 10．5％ 57．9％ 10．5％
1　5。3％

54．5％ 139．0％ 18．2％ 57．1％ 3．9％ 1．3％
3年
女 66．7％ 43．3％ 13．3％ 53．3％ 6．7％ 3．3％ 67．2％ 50．8％ 11．5％ 4．9％ 0％ 0％

男 47．9％ 27．0％　　　　 10．4％ 79．6％ 17．3％ 6．1％ 57．1％ 34．8％ 18．0％ 60．0％ 2．8％ 1．5％
平均 　　　　　1　　　　卜
女　53．1％142．7％［17．2％ 64．8％　　　1 11・3％13・0％」 67．3％　37．9％　　　l　　　　　　　　　　I

9．5％ 40．0％　i　2。5％　1　3．8％

1995年3月

　特に「歯肉炎の予防」にっいてはセルフチェッ

クを行ったグループは高かった。（表4）

　また，セルフチェックを行ったグループの男

68．6％，女91．1％は注意を払って歯磨きをしてお

り，一歯と歯肉のさかいめ一やn歯肉マッサー

ジーは行っていないグループより高い値を示して

いる。

　歯科保健指導の効果判定をすることは容易なこ

とではないが，歯磨き実践をどのように意識して

いるか，また，歯磨きにっいての考えはどうかの

意識の変化を観察することでその効果を知ること

ができると考える。今回の歯肉セルフチェック・

セルフケアを目的とした歯科保健指導は，歯肉セ

ルフチェックを行ったグループ・行わなかったグ

ループにはっきりした意識の違いが認められ，生

徒への歯肉の健康，ひいては口腔の健康へと意識

変革への一助となったことは確かである。歯肉の

セルフチェックをすることは，自ら意識すること

によって行動の変容をもたらすことであると理解

しており，今回の歯肉のセルフチェック・セルフ

ケアを目的として保健指導はまだまだ改善の余地

はあるが，ある程度の効果を上げることができた

と考える。

　実施しなかったり，うまくできなかったグルー

プでは，歯肉のセルフチェックに対して　やって

みたいがわからない，やり方がわからない　の意

見が多かったように推察できる。この点を改善す

るためセルフチェックの仕方の説明を理解し易

く，実施し易くする方法を1二夫し指導することが

重要なことであると反省している。さらに，年1

回でなく数回の指導が実施できれば歯肉への関心

はもちろん日腔保健全体に対しての意識も高ま

り，健康全体への理解が高まることは確実であろ

うと考えている。
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中学校における歯科保健活動の

定着化をめざして
7年間の歩みより

1発表者　愛知県岡崎Il泣岩津中学校養護教諭 本　若典　子

1．はじめに

　近年，小学校においては歯科保健活動は比較的

よく行われており，岡lil奇市内の小学校でもう歯の

治療率は高いが，中学校になると歯科保健に対す

る関心は低くなる傾向にあり，う歯の治療率も急

に低ドしている。治療しない理由を聞くと，　部

活動や勉強が忙しい。　行く暇がない。　という

ような答えが返ってくるが，中学校が当面抱えて

いる進路指導・生徒指導の問題の後に回され，学

校全体の学校保健に対する関心が低いこともその

理由のつに上げられるのではないだろうか。

　前任校の小学校では歯科保健活動に力を入れて

おり，給食後のブラッシングや学級活動等を実施

してrどもたちや保護者の歯科保健に対する関心

も高まり，う歯の治療率もほぼ100％に達してい

た。そして，実践を進めて行く中で，永久歯と乳

歯の混在している低・中学年に比べ，永久歯が生

え揃ってくる高学年の歯列はブラッシングがしや

すいことや，ブラッシング技術の習得や知識・理

解の面でも高学年は指導がしやすいことを実感し

ていた。また，子どもたちがしっかりう歯を治療

して中学校に行った後の歯の状況には非常に興味

関心があった。

　昭和62年に本校に赴任した当初，地域が違い小

学校と中学校の差があるとはいえ，本校の生徒た

ちの歯に対する関心の低さ，治療率の悪さに驚

き，何とかしなくてはと考えたことがこの実践に

取り組むきっかけとなった。
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ゆ　本校の概要

　　校区は岡崎市の北西部に位置し，矢作川を

　境に豊田市と接しており，小さな商業地1）くと

　占くからの住宅地区，新興住宅地区，田や畑

　やIII問部のぶどう園等，多様な地区を抱えて

　いる。校区内には三つの小学校があり，生徒

　たちはそれぞれ人規模校の約4分の1と中規

　模校と小規模校の全員が入学してくる。

　　現在は360名（12クラス）である。

②　生徒の実態

　　63年度に実施した歯に関するアンケートで

　は，ほとんどの生徒がう歯に罹患しているに

　もかかわらず，う歯を病気だと考えていない

　者が36．3％もあり，歯科保健に対する意識の

　低さがうかがわれた。

2．ねらい

　　全校集会　歯の集い　や専門家による指

導，養護教諭による保健指導を通して，歯

　と歯ぐきの健康に関する知識理解を深め，

　自分の歯と歯ぐきに対する関心を高める。

2　給食後のブラッシングを実施することに

　より，食べたらみがくという習慣の定着化

　を図る。

3　みがき残しチェック（｛卜2回）を実施す

　ることにより，自分のブラッシングの弱点

　を知り，みがき残しのないブラッシング技

　術を習得する一



3．研究の経過

　昭和63年度から平成6年度までの実践の経過は

表のとおりである。最初はあまりに低いう歯の治

療率と，歯科保健に対する意識の低さを何とかし

ようと始めた実践であったが，研究を進めて行く

途中で次に示すように新たな問題点が浮き彫りに

されてきた。

　・治療をしても次の年の健診の時までに新しい

う歯ができてしまう。

・ ブラッシングをしていても新しいう歯ができ

　　てしまう。

　このような生徒たちの抱える問題点を少しでも

改善するために，一年ごとに歯科検診の結果を分

析して現状を把握した。そして，次の年には新た

な対策を考えて実践を積み重ねてきた。

4．具体的な実践

（1）全校集会r歯の集い』

　　昭和63年度より，特別活動の時間を利用し

　て生徒保健委員会主催の7歯の集い1を毎年

　6月に実施している。

（2）給食後のブラッシング

　　本校は昭和63年度に学校分離があり，生徒

　数が半分以下の約500人に減少した。手洗い

　場の蛇口の数にもゆとりができたのをきっか

　けに担任の協力を得て学年全体（5クラス）

　での実施に踏み切った。

㈲みがき残しチェック

　　実践を進めて行く中で，定期健康診断の結

　果を分析してみると，給食後のブラッシング

　が定着してきても，依然として新しいう歯が

　できてしまう生徒があとを絶たないという問

　題点が浮かび上がってきた。

　　この反省点をふまえ，平成4年度からは1

　回だけの指導ではなく，日を置いて（約3カ

　月後）もう一度みがき残しチェックをするこ

　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

　とにより，前回に個別指導したみがき残しの

　あった箇所が，きちんとみがけるようになっ

　ているかどうか確認することにした。

　　年間2回，1年生だけではあるが，一人・

　人の口の中の様子を見ることによって，う歯

　や歯周疾患の早期発見にも役立っている。

（4）歯周疾患のある生徒に対する指導

　　7みがき残しチェック．一のグループ指導を

　続けていく中で，程度は軽く少数ではある

　が，歯周疾患のある生徒が見られることに気

　がっいた。そのような生徒に対しては，疾患

　を改善するためのブラッシングの方法を指導

　し，2回目の「みがき残しチェックiの時に

　はかなりの生徒がよくなっている。

（5）治療状況のグラフの掲示

　　昭和62年度より，各クラス別の治療状況の

　グラフを生徒保健委員会の活動の中で作成

　し，保健コーナーに掲示している。

（6）治療完了クラスの表彰

　　昭和62年度より，う歯の治療に対する意識

　の高揚を図るために，全員がう歯の治療を完

　rしたクラスにっいては，全校集会で表彰を

　行っている。

（7）　「歯科治療のすすめ」の再発行

　　毎年夏休み前になるとr歯科治療のすす

　め」が戻ってきていない生徒については名簿

　を作成し，担任に渡して指導をお願いしてい

　る。

5．結果と考察

　7年前，最初はう歯の治療率を向上させるため

に始めたこの実践であったが，研究を進あていく

にあたり，次々と新たな問題点が浮かび上がり，

その重点は治療活動から予防活動の推進へと変化

していった。そして現在では，見逃せない問題と

なっている中学生の歯周疾患の指導も，平成6年

度から始あている。
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　次に7年間の治療率，未処置う歯保有率，新し

く出来たう歯の割合，DMF指数等のデータの推

移から，指導の成果を考察していきたい。

　（1）治療率の推移

表1　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（％）

学年 62年度 6綱元鞭 2年度 3年度 4年度 5年度6年度

1年 89．1 96．4189．7 88．9 87．0 94．1 97，796．2

2年 69．2 77．9 83．3 94．5193．7
85．7185．9194．4　　1

3年 62．8187・4 77．5
83．1184．2189．2191．3186．o

全校　　」 73．71
8a1183．o　　I　　　　　　　［

　　　　　1；89，0　　88．5189．7　　90．9　　92．0

　　　全校的に見ると，治療率は徐々に上がって

　　きており，平成5年度からは90％を越えるよ

　　うになった。しかし，学年別に見ていくとま

　　だその年度によってばらつきがあるのが現状

　　である。以前は高学年になるほど，治療に行

　　かない傾向があったが，最近は必ずしもそう

　　ではなくなってきており，その学年自体，細

　　かく言うならば，担任がどれだけう歯の治療

　　に関心があるかという姿勢に影響されるとこ

　　ろが大きいようである。

　（2）定期健診時の未処置う歯保有率の推移

表2　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（％）

学年噸瀬2
攣鞭14年墜度｝6年度 7年度

1年 34．8137．8 46．440．6：45．9134．7 41．9 32．5

2年
　　「
53．1130．2 53，6152．3 53．0 41．8 43．9 42．5

3年
　　1
58．5145，232．7 43．2 43．3 35．1 39．6 45．2

全校 　　149・1137・744・2 43．5 47．2 137．4 41．7 40．2

　4月の定期検診の時に未治療のう歯があっ

た生徒の割合は表2のとおりである。年度別

に見ても学年別に見てもその割合はかなりば

らつきがあるが，しいて言うならば，2年生

の割合が高い傾向にあると言えよう。

　これはみがき残しチェックを実施して，生

徒一人一人の口腔内を観察してわかった結果

であるが，1年生から2年生にかけてほとん

どの生徒が第2大臼歯の萌出が完了する。そ

して，その臼歯は非常に長い期間をかけて第

1大臼歯と同じ高さになるので，その間歯ブ

132／日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月

　　ラシが届きにくく，特に咬合面の清掃が不十

　　分になることと，深く関係しているのではな

　　いかと考えられる。みがき残しチェックを実

　　施しても，生徒たちは非常に高い割合でこの

　　部分にみがき残しがある。そのような生徒に

　　ついては歯ブラシの当て方等細かく指導して

　　いるのだが，その場では出来るようになって

　　も，常に継続させることはなかなか難しいよ

　　うである。

　（3）新しいう歯ができた生徒の割合

表3　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（％）

学年 63年度 元年度 2年度 3年帥年節年邸嬢 7年度

1年 47．8 49．2 58．8
　　159．0 　　「
62．0
42．4156．2

39．5

2年 66．5 46．9 66．3 63．2 60．7 46．3 62．8 48．7

3年 76．4 56．9 57．8 54．3 59．7 46．6 49．0 59．7

全校 64．0
5
0
．
9
1

61．2　　1 60．5 60．8 4こ115＆1 49．5

　前年度に高い治療率を上げても，次の年に

また未治療のう歯が多いのは非常に残念なこ

とである。実際にどのくらいの生徒が次の年

の検診の時までに，新しいう歯ができてしま

うのかを，前年度と今年度の歯の検査表を比

較することによって調査してみた。（治療済

の歯も昨年度に健全歯であったものにっいて

は新しいう歯と考えた）

　実践をすすめるにっれて，少しずつではあ

るが新しいう歯ができる生徒の割合が減って

きている。しかし，まだまだ学年や年度に

よってかなりばらつきがあるのが現状であ

る。今後この割合が少しでも減っていくよう

に，特に第2大臼歯の問題を中心に実践を進

めていく必要がある。

　一みがき残しチェック．は一人2回どおり

実践するので，昼放課をほとんど1年中使っ

ても，一度にきめ細かく実施できる人数は5

人が限度なので，養護教諭一人では年間1年

生だけしか実践できない。2・3年生につい

ては1年時の指導のみに終わっているので，

その後のブラッシングが実施してはいても，



　　いい加減になっていることも予想される。み

　　がき残しのないブラッシングを継続できるよ

　　うな手だてを考えるとともに，家庭での食生

　　活の面にも視点を当てて指導していく必要が

　　ある。

　（4＞定期健診時のDMF指数の推移

表4　　　　　　　　　　　　　　　　　　（本）

学年 灘鉾度12朝3年度 4年度 5年脚年帥簸

1年 4．6 4．8 4．6 4．8 4．4 3．8　3．71 3．4

2年 6．1 5．1 5．8 5．1 5．0 4．6　5．O　l 3．8

3年 τ21α7 6．0 6．7 6．0　5．5 　15，315．5
全校 6．0　5．5 5．5 5．5 5．2　4．9　　　　1 4．7　42

　全校的に見るとDMF指数は次第に減少し

てきている。

　最近3年間の新入学生徒のDMF指数は以

前に比べるとかなり少なくなってきているの

で，中学校の3年間の間に少しでもこの数の

増加を押さえるような指導の工夫が必要であ

る。

　以上の結果を総合的に見ると，7年間も歯

科保健活動に力を注ぎ，進路指導や生徒指導

に忙しい中学校のカリキュラムの中で，指導

のための時間を捻出してきたわりには，う歯

の検診結果の数値等から見ると，大きな結果

があったとは言い難いのが現状である。しか

し，生徒たちは特にやかましく指導しなくて

も，給食後には手洗い場に行ってブラッシン

グする習慣がほぼ定着している。その結果も

あって，平成6年度に行った歯周疾患の検診

では，1年・5．8％，2年・8．3％という結果

となり，近隣の対照校の1年・8．0％，2年

→21．8％よりもかなり少なくなった。特に，

高学年になるにしたがって増える傾向にある

歯周疾患が，本校では割合が少なく，　給食

後のブラッシングの成果ではないか。一と検

診をした学校歯科医から指摘を受け，今まで

の実践が無駄ではなかったことを実感した。

6．おわりに

中学校部会■

　中学生のう歯の治療率の低さに驚いて始めたこ

の実践も，今年度で8年目を迎えた。正直なとこ

ろ，最初からきちんとした計画があった訳ではな

く，実践を進めて行く中で次々と浮き彫りにされ

てくる問題点についての対策を立て，何とかそれ

を改善していこうとすることの繰り返しで，7年

間が過ぎてしまったというのが実情である。

　歯科保健はどちらかというと，中学校の養護教

諭は手をっけたがらない傾向にある分野である。

当面する進路指導や生徒指導の問題に追われ，学

級担任等の理解や協力を得るのが困難なためであ

る。しかし，実践を続けて行く中で，中学生は永

久歯も生え揃い歯列が完成してくるEに，小学生

よりも知識の理解やブラッシング技術の習得の面

で指導がしやすいということを痛感した。そし

て，実践の方法を工夫すれば，かなりの効果があ

るのではないかと考え，敢えて中学校での歯科保

健活動の実践を続けてきた。

　指導をしていくヒでどうしても効果の上がらな

い学年もある。個人的に見ていくとそうでもない

のだが，学年全体の学力や雰囲気が，う歯の治療

率や新しいう歯ができた生徒の割合等にかなり影

響してくるのである。また，どうしても治療に行

かない生徒を見ると，その家庭自体に問題がある

場合が多く，保護者の意識をどう変えていくかが

大きな課題である。

　手洗い場の数が多いこと，給食後に25分の放

課があること，生徒たちが素直なこと，そして何

よりも，学年主任を初め学級担任や校内の先生方

全てが大変協力的であることに助けられて，歯科

保健活動の推進は本校の伝統になっている。

　本校の卒業生が将来にわたり，自分の歯と歯ぐ

きの健康について関心を持ち続け，中学校の時代

に養ったよい習慣を持ち続けることができること

を願って，今後ともこの実践を持続させ，さらに

深めていきたい。
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言
口助

中学校における

歯科保健指導の実践

日本体育大学教授

　　吉田榮・郎
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　本研究大会の中学校部会の課題は，次のように

設定されている。

1沖学校の発達鰭がらみた断齋
　目的と内容について

2，中学校に知的理解を図りながら習慣化をめ

ざす指導計画と指導の在り方

3．学校と家庭，地域との連携の在り方

4，中学校における歯科保健指導での学校歯科

医の役割とかかわり方

1．歯科保健指導の目的と内容について

（1）中学生の歯とロの発育や疾患・異常の特徴

　　工　永久歯が28本生えそろい，永久歯の咬A

　　が完成する、、

　　2　永久歯のむし歯が多発する。特に，歯と

　　歯の間，歯と歯肉の境部に多く発生する．

　　3　歯肉炎にかかる生徒が増加し，症状に個

　　人差がみられる。

　　4　疾患に男女差がみられる一

　　　・むし歯は女rに多く，歯肉炎はり仔に多

　　　い傾向がある．

　　⑤　不［L咬合の生徒が少なくない。

　　　・乱杭歯，でこぼこの歯並び，八重歯など

　　　といった叢生が多くみられる．

（2）求められる指導上の課題

　　工　自分の歯や［の健康状態を理解させる必

　　要がある。

　2　むし歯や歯肉炎の起こり方や予防の仕方

　　について理解を深めさせ，常に望ましい行

　　動ができるようにする必要がある。

　、3　食事，間食，夜食などの食生活と歯の健

　　康のかかわりについて理解を深めさせ，望

　　ましい食行動ができるようにする必要があ

　　る．

　　4　社会生活や人間関係と口臭について関心

　　を高める必要があるL．



中学校部会■

（3＞歯の保健指導の目標と内容

　　以上のような課題から次のような目標と内

　容が考えられる。

　　以上の目標を達成するためには，次のよう

　な指導目標と指導内容が考えられる。

レ目　標

　歯や口の中の課題を解決するために必

要な方法について理解を深めさせ，それ

らを日常生活に生かすことができるよう

にする。

レ指導目標と指導内容

①自分の歯や口の中の様子

②歯や口の清潔

③歯の健康によい食生活

（注）吉田・西連寺編著一歯の保健指導の授

　業と展開　（ぎょうせい）より引用。

　各学校においては，生徒の歯科保健からみ

た課題に即して適切に設定することが望まれ

る。

表1　全体計画例

韓 題　　材　　名　　等 実施時期

1
・歯垢の正体をさぐろう

澗食と歯・・の糠について考えよう　　　　　　　　　1学
　
級
　
活
　
動

2 ：輪矯総聖瓠　　　　　i6月
3

・

歯肉の健康を守ろう　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　「・きれいな歯でスマートに生きよう　　　　　　　　i

　　　　　　　　　i
糠診断　1：病擁遺聯選轡合等の発見

ト　　定　時

　　臨　時
学校行事 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1

噛の衛欄行事：謙欝？穐　　　　　　旨6月

生徒会活動
・啓発・広報活動（ポスター・標語作成等）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　6月，II月。保健委員会の研究活動の発表

・ 給食（昼食）後の歯みがき 1日常
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1

：欝舗磁縫旛1指導囎教諭）　　　　　…随時日常指導
個別指導
そ　の　他

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1

・歯垢染め出し（必要な生徒または学級で）　　　　　隔鷺
・歯みがきカレンダーによる習慣化 日　常

・ PTAの活動（講演会，広報活動など） 6，11，2月

組織活動
・学校保健委員会 6，11，2月

（　’デ旺］カsf〆1－「戊）
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2．指導計画と指導の在り方

　　　　　　　〈指導の場面〉

・ 特別活動（学級活動，生徒会活動，学校行

　　　　　　事）

・ 日常の学校生活（朝や帰りの時間，昼食後の

　　　　　　　　　時間）

・保健室などでの個別的な指導場面

（1）指導計画について

　　歯科保健指導の指導計画の在り方について

　は，全体シンポジウムでも述べたところであ

　るが，一全体計画一　年間指導計画一及び　題

　材ごと・活動ごとの指導計画一について考え

ておく必要がある。

①　全体計画

　　以上のような内容は，学校保健安全計画

　のうちの一学校保健計画．に位置づけてお

　くようにする。

②　年間指導計画

⑥　題材ごとの指導計画

　　学級活動で行う歯科保健指導の指導計画

　のことで，指導計画の中で最も重要で具体

　的な計画である。それは，学級担任が自信

　をもって指導できるようにするたあの計画

　であると考えるのである。保健主事と養護

　教諭が中心となって作成することになる。

表2　年間指導計画例

年 題材名
1　　　　ねらい

内　　容 教科等との関達 資料等
実施
時期

・歯垢の正体　　　　　　1
3・ 歯垢は細菌であり，う ・ 歯垢の性質とう歯や歯 ・ 顕微鏡（または歯1

1

をさぐろうI　　　　　I　歯や歯肉炎の原因とな
！
薯
幸
高
芒
難
霧
垂
i
　
度
を
身
に
付
け
る
こ
と
が
1

　肉炎との関連の理解
ド調畿騰編雛　の習得

　垢の写真）
　・う歯や歯肉炎の進1　行図1・歯垢染め出し用具1

I
I
i
6
月1

できるようにする。 ・ 歯ブラシ，コップ1
学

1 1

等
1

年 ・間食と歯・

口の健康に
1　歯・口の健康と間食の・　　　　　　　　　　・食生活とう歯や歯肉炎
関連を理解し，間食の1　の関連についての理解

理科：動物の1
生活と体つく

・間食記録表 1

ついて考え 内容や取り方を改善で と自己管理 り 11月

よう きるようにする。 ・自分の間食の改善 家庭科：食生
1 活を見直そう

　　　　　　1・歯みがきの

ポイントを
身につけよ

：　自分の歯並びに合った

：　できるようにする。

・　　　　　　　　　　　・歯垢染め出しによるみ　　　　　　　　　　　1歯みがきの方法を工夫1　がき残しの確認

　　　　　　　　　　　　・歯垢を残さない歯のみ

・歯垢染め出し用只

噂ブラシ・コップ胡
2
う

1 がき方の一L夫 i ：

学 ・咀囑と歯・ ・咀囎の重要性を理解 ・咀囑と不正咬合の関連
旨 ∴不正咬合の写真 1

年
口の健康に
ついて考え1

よう

1　し，よくかんで食べる
1　ことができるようにすト　る。

　の理解
1° 募灘灘裡鍵璽篁3

1

・食品のかみこたえ
表・各自の食事の記録

1
1
1
月
11 活の改善 表

・ 歯肉の健康
を守ろう

1．、Eし噛みがきによ1　り，歯肉炎の予防と改

・
歯肉炎の原因と症状・歯肉炎の予防に有効な 保健体育科：

疾病の予防

・
歯肉炎の写真・歯垢染め出し用具

歯みがきの方法 ： ・ 歯ブラシ，コップ
等

6月

3
　

する。

学
・ きれいな歯

1・
病気予防の面の外に， …・感じのよい口もと

1

年
・ 口でス
マートに生1
きよう

人間関係の円滑化の面
から，歯・口の清潔と

健康の大切さを理解

1・
友達づくりと清潔さ・歯・口の多様な役割 1

11月

し，実践できるように

1
する。 1 」

（日本学校保健会　学校における歯の保健指導の進め方一　（平成7年3月）より引用）

136／日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月



　　　中学校において1よ特に養護教諭をはじ

　　め，学校歯科医，歯科衛生士の参加につい

　　て積極的に考慮する必要がある。

（2）指導（授業）について

　　本研究大会においては，［中学生に知的理

　解を図りながら習慣化をめざす指導の在り

　方　を研究内容としているが，中学生の発達

　段階においては論理性と合理性が強く求めら

　れることは論をまたないところである。

　　学級活動における歯科保健指導を中心とし

　た指導の着眼点を次のように要約しておく。

　①　授業は問題解決的な指導過程を工夫す

　　る。

　②　科学的な論理性や合理性は一原因の追

　　求一や　問題解決の方法や技術の発見一の

　　過程で求められるものである。

　3　歯のみがき方については，デンタルフロ

　　スを含め体験を通した実習的な取り扱いを

　　Il夫する。

　3　歯肉炎は，歯みがきの自己評価に結びつ

　　けるようにする。

　⑤　むし歯は，食生活の見直しに結びつける

　　ようにする。

　⑥　不正咬合は，よく咬む習慣の育成に結び

　　つけるようにする。

　ヱ　教師と生徒の信頼関係の確立を重視す

　　る。

　⑧　教師の歯科保健指導に対する共通理解が

　　図られるようにする。

　⑨　学校歯科医が，ゲストティーチャーとし

　　て授業に参加できるようにする。

　⑩歯科衛生士による指導についても積極的

　　に考慮する。

3．学校と家庭，地域との連携の在り方

　歯・口腔の健康の問題は，成人病予防との共通

点も多いことから，生涯を通じる健康の観点に立

ち，保護者の啓発と小学校との連携の緊密化に配

　　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

慮する必要がある。

　（1）保護者の啓発

　　①　食べたらみがく習慣の育成（歯みがきカ

　　　レンダーの活用）。

　　②受験期を控えた生活と食事，間食夜食

　　　などの食生活の在り方にっいての理解と改

　　　善。

　　③　むし歯や歯肉炎などの歯科疾患の早期発

　　　見とli糊治療の働きかけ。

　　包　不正咬合の生徒に対する専門医相談の勧

　　　め。

　　⑤　歯みがき習慣が身にっくと健康生活全体

　　　の習慣もよくなっていくことについて特に

　　　強調する。

　（2）地域との連携

　　　このことについては，小学校との連携の緊

　　密化と学校における歯科保健指導への支援体

　　制の面から考える必要がある。

　　lD　小学校で一生懸命指導を行っても，中学

　　　校へ進むと途切れてしまうという指摘が多

　　　い。生涯を通じる健康の観点から一貫性の

　　　確保が不可欠である。

　　②　歯科保健指導の授業の充実を図る上か

　　　ら，歯科医師会，歯科衛生士会，保健所な

　　　ど歯科保健団体や関係機関との連携を図

　　　り，資料や教具・教材，人的資源の提供を

　　　受けるなどの支援体制を確立することであ

　　　る。

　　　　千葉県松戸市立根木内中学校では，市内

　　　にある日本大学松戸歯学部附属歯科衛生専

　　　門学校の協力を得て，歯みがきを中心とし

　　　た歯科保健指導を展開し，大きな成果を挙

　　　げている。地域性を生かしたすばらしい実

　　　践例といえよう。

　　③　学校保健委員会の構成員に保護者の代表

　　　のほか小学校の代表を加えたり，地域の歯

　　　科保健団体・機関の代表を委嘱するなどの

　　　配慮が必要である。
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4．歯科保健指導における学校歯科医の役

　割とかかわり方

　学校歯科医は．歯科保健の最高権威者として，

健康診断の結果などに即して生徒が当面している

歯科的な課題を提示し，歯科保健指導の目標や内

容設定に当たって指導助言を行うようにする。

　また，必要に応じ教師の歯科保健に関する校内

研修の授業に協力するとともに，CO，　GOの生

徒に対する個別指導の徹底が図られるよう働きか

ける必要がある。以F，学校歯科医の役割とかか

わり方にっいて要約する。

　　工　学校保健安全計画のうちの学校保健計画

　　　に歯科保健指導の内容が．適切に位置づけ

　　　られるようにする。

　　2　健康診断の結果などから，歯科保健指導

　　　の課題を学年別に提示する。

3　歯科保健指導の全体計画の作成に参画す

　る。

4　学級活動における歯科保健指導の授業に

　協力する。

：5　歯の衛生週間における講話だけでなく，

　生徒の歯の健康集会などにも積極的に参加

　し，生徒の疑問や質問に答えるなど指導に

　当たる。

⑥　CO，　GOの生徒の個別指導の状況を把

　握し，指導の成果が高められるようにす

　る。

ヱ　歯科保健に関する教員の校内研修に積極

　的に協力する。

實　保護者の啓発に協力する。

9　・－F素から保健1事・養護教諭との交流を

　深めておくようにする。
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θ　高等学校における歯科保健指導の実践

助

表
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東京医科歯科人学歯”摘浮防歯科学教授

愛知県立犬山南高等21鮫養護教諭

岡山県立玉野光南高等学校教頭

国際武道大学教授

冨

岡田昭五郎

日比野文r
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座長

高等学校における

歯科保健指導の実践

東京医科歯科大学歯学部f防歯科学教授

　　　　　　　　　　岡田昭五郎
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　最近の学校保健統計等の調査結果によると，高

等学校生徒の中でう歯のない者が少しづっ増加し

ている。高等学校生徒では，永久歯列がほぼ完成

した年齢である。これからの長い生涯を通して自

分の歯や口の状態がいっも良好な状態に保たれる

ように各自が心がけるよう指導してゆかなければ

ならない。

1．高校生の発達段階からみた歯科保健指

　導の目標と内容について

　高等学校生徒の顎や顔面は成人のそれに近い状

態にまで発育しているが，個人個人の歯科疾患の

罹患状態や異常の状態にはかなりの差違がある。

また，生徒は深夜までの勉強などで1日の生活時

間が不規則になったり，間食や夜食の機会はふえ

るが歯の清掃は怠りがちなために・般に歯の不潔

な者が多い。歯科疾患の発生や進行には生活リズ

ムや食生活等の日常の生活習慣が関連するので，

健康的な生活習慣の確立が必要である。

　生徒は小学校や中学校で歯科保健に関する知識

や技術を学んできているが，彼らにそれが定着し

ていないのが現実の姿である。また高等学校を卒

業すると歯科保健に関して一卜分な管理や指導を受

ける機会が極めて少なくなる。そこで高等学校在

学中が歯科保健教育の最後のチャンスだと思って

歯科保健指導は歯周疾患の予防に重点をおいて，

　生涯自分の歯を使って食べることの意義を理解

し，日常生活において良い習慣を続けていく一こ

とを目標に指導する。

　歯科保健に関する指導の内容は歯の清掃，飲食

物の摂取，生活リズム，疲労や健康に対する自己

管理のことなどで，特段変わったものではない

が，生徒が歯科保健の重要性を自覚し，生涯にわ

たって実践できるように指導することが大切であ

る。



2．高校生に知的理解を図りながら習慣化

　をめざす指導計画と指導の在り方

　高等学校では歯科保健指導に1一分な時間を割く

ことが困難であるが，歯科保健指導は学校保健計

画の中に位置付ける必要がある。生徒たちの生涯

の歯科保健を考えると，たとえ短時間でも歯や日

の健康増進に資する指導も行うように計画すべき

である。

　歯科保健はセルフケアの身近かな教材である。

近年，伝染病のような疾患が影をひそめ，代って

長期にわたる生活習慣がかかわる成人病が多く

なってきている。歯周疾患は壮年期に歯を失う原

因の中で大きな比率を占めるが，それは中学生，

高校生のころの歯肉炎に端を発していることが多

い。壮年期までは数卜年間の歳月があるが，その

間の健康状態や生活習慣の如何が壮年期の歯の状

態に反映することになる。生活習慣がかかわる疾

患という点では歯周疾患は糖尿病やガン，高血圧

症等と相通じるところがあって，その予防にも共

通な点がある。そこで，歯科保健を単に歯や11の

なかの健康の保持ということだけで考えることな

く，広く生徒の将来の健康の保持という見地から

とらえて指導計画に組み入れて指導を展開すると

よい。

　規則正しい生活と歯科保健に関する良い習慣を

続けることで生徒自身は口のなかの爽やかさを体

験することができる。ホームルーム等では，小学

校，中学校で学んできた歯みがきや食生活に関す

る知識と技術を自分の生活のなかに定着させ，い

っも爽やかな口でいられるように指導していただ

きたい。そして個々の生徒はどのようにすれば自

分の日のなかを爽やかに保てるかを工夫し，爽や

かな口で生活する喜びを覚え，その喜びを習慣化

へっなげるように指導するとよい。

　歯の汚れや軽度の歯肉炎は自分で気付くことが

できるし，また自分でそれを改善することもでき

高等学校部会

る。歯をきれいにみがく歯みがきのIl夫などは生

徒会活動の適当な題材であるので，生徒会活動を

通して多くの生徒が口腔の健康を学習してゆくこ

とも生徒の興味を誘う指導のひとつである。

3．学校と家庭，地域との連携の在り方

　教職員と生徒，保護者との話し合いでは進学の

話題が多くなる。　般には健康に問題のある生徒

は少ないけれども，不規則な生活から過労気味の

者や体調の優れない生徒，なかには歯や口のこと

で悩んでいる生徒もいる。とくに受験を控えた時

期の生徒が体調を整えるたあには，卜分な栄養，

睡眠，生活のリズムを整えることが大切であり，

家庭との連携を保った生活指導，保健指導が大切

である。

　口臭や歯周疾患は，歯や日の汚れと全身的背景

とが関連していることもあり，生徒の全身的背景

や生活習慣等も考慮した指導を行うことが大切で

ある。生活習慣や生活リズムの是正には家庭との

連携を必要とする場合もあるので，健康相談等の

機会をとらえて指導するとよい。

　高等学校は小中学校に比べると身近な地域との

連携は薄い。けれども多くの地域では21世紀を

めざした歯科保健目標が設定され，地域住民こ

ぞってこの目標に向かって努力することが行なわ

れている。高等学校生徒は成人の歯科保健目標を

踏まえ，永久歯を失う事なく地域で設定した成人

の歯科保健目標を達成するために各自が歯科保健

に励むように指導するとよい。また，地域で行な

われる歯科保健活動にも関心を持ち，高等学校を

卒業した後もそれらの活動に参加するよう（健康

診査や保健指導を受けて歯や［の健康を保つよ

う）に指導する必要がある。
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4，高等学校における歯科保健指導での学

　校歯科医の役割とかかわり方

　’ド成7年度から実施されるようになった定期健

康診断では，顔貌や顎関節の状態についても検査

するように示されている。学校歯科医が健康診断

を行う際には．処置を要するような生徒を選び出

すだけでなく，指導や相談を要する生徒も選び出

しておいて，後H教職員と連携を保って必要な指

導を行うようにする。このような生徒の選定には

健康診断を行なう前に，歯U腔に関する保健調査

を行なうこともよい。

　学校行事やホームルームで歯科保健を取り上げ

て指導する際には，学校歯科医は生徒の知識を踏

まえ，専門的、γ場からそのk題についての助言を

行う。また，学校歯科医自身が講話等を行うこと

もあるが，その際には生徒の心をとらえた話題を

選んで行うとよい。

　今回の発表が，多くの高等学校における今後の

歯科保健活動に活用されることを望むものであ

る。
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高等学校部会■

高等学校における

歯科保健指導の実践

発表音愛知県立犬山齢1等学校醸教諭　日比野　文　子

1．本校の概要

　本校は，濃尾平野の北部に位置し，周囲を田園

と桃畑と尾張の山々に囲まれた緑豊かな丘陵地帯

に校舎がある。開校18年目を迎え．生徒数は多い

ときは30クラス1，440名を数えたが，5・6年前

から，クラス数定員の減少で，今年度は25クラ

ス992名となっている。普通科全日制高等学校で

ある。交通機関の便が悪いので生徒の95％近くが

自転車通学である。

2．高校生の発達段階からみた保
健指導の目標と内容

　高等学校における歯科保健の目指すところは

　歯と口腔の問題を解決できる正しい知識を持

ち，実践する能力と態度を身にっけさせる一こと

にある。小中学校で学び身につけた基本的事項の

Eに，保健教育・保健指導として計画的にできる

最後の機会でもあり，仕Lげの段階である。

　生涯を通じて健康で安全な生活を営める基礎を

培うために．知的理解のうえにウ1ち，自分の健康

状態を自ら判断し，問題解決の方法を考え，実践

できる能力の育成と，健康の保持増進の意識を常

に持ち実践できる生活習慣を身にっけさせること

を目標とする。

　しかしながら，　やればいいことは誰でもわ

かっている　が，それが1実践できない一実情に

もある。

　身体的には成人への完成期にあり，永久歯もそ

ろい口腔の状態は成人に近い。昨今の食生活の変

化等により顎の骨格が小さくなっていること，噛

まなくてよい食品の増加などから．う歯以外に歯

列や歯周疾患の問題が増加している。う歯の予防

はいうまでもなく，菌列，歯周疾患にも指導の重

点をおく必要がある。

　高校におけるう歯はほとんど臼歯であり特に第

2大臼歯が多い，、中学時に生えたまだ新しい第2

大臼歯が劣悪な環境でう蝕になると考えられる。

特に間食として買い食いをするようになること

（学業の合間に飴をなめていたりする）や，部活

動，学習に関心がいき基本的生活習慣への配慮が

薄れたり．生活時間が不規則になり生活リズムが

崩れるなどの要因も大きい。歯列の美しさは容貌

にも係わり生徒の関心は高いが経費の問題もあり

家庭の協力が必要である。歯周疾患が全身の疾病

に係わることも指導の必要がある。

　ライフスタイルの変容と健康生活の実践を目指

した内容の指導を個々の発達に応じて進めなけれ

ばならない。

3．高校生に知的理解を図りなが
ら習慣化をめざす指導計画と指

導のあり方

歯科健康診断体制と歯科保健指導　歯科相談の

実践

歯科健診は，学校歯科医・歯科助手2～3名，

日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月／143



養護教諭，保健部職員，教科担任がそれぞれ役割

分担して実施される。

　生徒は健診前に引率してきた教科担任より自己

の一歯の検査票一を配布され，自分で健診日を記

入することにより昨年までの自分の歯とrl腔の健

康状態を把握する。健診会場には，一デンタル・

パネル　を展示し，待ち時間に自由に見ることが

できるようにしてある。写真による劣悪な日腔の

状況資料もあり，意識の喚起には効果的である。

学校歯科医は，う歯の状況と口腔の状況を健診し

ながら個人の状態に合わせて短い時間の中ではあ

るが一・言ずっ個人指導を実施する。一VERY　GO

OD一や一CHAMPION一と評価された生徒はた

いへん嬉しそうである。

　歯科器具は，100名分あり歯科助手により薬品

での消毒後煮沸消毒される。健診結果の記録は歯

科助手によりされ，学校歯科医との連携もよく，

健診時間の効果的な短縮が図られた。生徒は結果

が記録された一歯の検査票一を受取り，養護教諭

に見せながら，歯科保健資料でひとりひとり保健

指導と治療の勧めを受ける。指導の重点は，う歯

と歯列・歯垢の状態である。平成2年に歯肉炎を

表1　平成2年のロ腔の疾病及び歯列

男子　1　女子
歯　肉　炎　　　1 26．396　　　　　1　　　　　　　　30．工9り　　1

叢　　　生1 2．2％　　　　　　　　　　　　　　　0．99ゐ

　　ト
不正咬合 α2％　i　　　　O％

（歯肉炎は軽度もはいっている）

　35
　30－

　25

　20
％15
　　　　　％
　10
　　　　　　　2・20．2　ttO．90．0

　　　　　　男芋　　　　　女子
　　　　　　　　　学生・性
　　　獲歯肉炎愚叢生〔二不正咬合

図1　平成2年度歯列及びロ腔の疾患

　　　　　　　　　　　　　　　（男女別人数）
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注意して健診を実施した。軽度までカウントする

と男子は4人に1人，女rは3人に1人がり患し

ていた。翌年から，歯肉炎の主な原因の歯垢に注

意して健診を進あたところ口腔の状態は年々改善

してきている。

表2　平成3年から6年までのロ腔の疾病及び歯列
（Oo）

6年 5隼 4年 3年

男子i好 男子女子1男子 女子 男子i女子

歯石 7．7 17．6 2．9　1．914．7　1　　　　1
　　I　　l
I9，422，425．0

叢生 2．7 2．0
　1
2．1　0．6 3．2 3．1 2．6　2．5

不正
咬合

0．2

　　　　

0　　0　　010．2 1

0．5　　01　0　　　　1

　　　　　　　　　　　男　子　　　　　　　　　　I

I　　30

　　25　　　　　　　　　　　　　　　　　．　　　　　　1

　　20
　0／．15

　　10

　　5tt’！・・、　’ff’．　1
　　0
　　　　　六年度　　五年度　　四年度　　三年度

　　　　　　　　　　　年度

　　　　　　董歯石懸叢生口不正咬合

　　　　　　　　　　　女　子　　　　　　　　　　I
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　I
　　30
　　25－、

　　20

％15　　　　　’rt／、　漉tt　I
　　10

　　5
　　0
　　　　　六年度　　五年度　　四年度　　三年度

　　　　　　　　　　　年度　　　　　　　　　　・

　　　　　　膠歯石懸叢生〔コ不正咬合

図2　歯科健診時ロ腔の疾患及び歯列（4年間）

表3　平成7年度ロ腔の疾患及び歯列

7　年 男子　1女子
歯列・咬合・顎関節 7．3％ 8．6％

歯　垢　の　状　態 15．8％ 14．4％

歯　肉　の　状　態 1　　1・7％　　［ 0．9％



　健診と同時に保健指導・事後措置を行うこと

は，生徒の意識の高いうちにひとりひとり対面し

ながらできるし，生徒の質問にも答えることがで

きるので効果的である。

　健康診断終了後は学校歯科医の総評を校長・教

頭・保健主事・養護教諭とで受ける。評にもとつ

いて保健指導を実施することになるが，以下4年

間の歯科医評により，生徒の状況の変化や指導の

着眼点の変化がわかる。

　健診結果の学校歯科医評（年度別）

平成4年度

　《う歯の治療状況》

　　1～3年とも個人差が大きいが3年生は比較

　的よく治療している。う歯の程度はC1・C2が

　多く，1～2回の治療で完了するので早期に治

　療しておくとよい。

　《歯　列》

　　一叢生1が多い。幼児期からの歯の交換期

　に，乳歯がう歯の所へ永久歯が萌出することが

　原因と考えられる。第1小臼歯抜去の歯列矯IE

　が多い。

　《歯　石》

　　全体的に多い。学年進行にっれて少なくなっ

　ている。磨き方に問題がある。

　《指導について》

　　歯を磨く習慣の形成が大切。よい磨き方の指

　導が必要。

　　食事への配慮が必要。野菜を多くし，ファー

　ストフードを減らす。（歯に付着しやすい）

　「8020運動．を推進する。

平成5年度

　《う歯の治療状況》

　　全体としてはよく治療されているが個人的に

　ばらっきがみられる。3年生はよく治療されて

　いるが，2年生の治療状況が悪い。

　《歯　石》

　　特に女子に多い。

　　　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

　《指導について》

　　　噛めない一一噛まない　食事の仕方が目VL

　っ。高校生に比べ中学生にその傾向がある。

　　乳歯をむし歯にしない教育が徹底されてき

　た。

　　2年生の治療にっいて重点的に指導が必要で

　ある。「歯石一については，磨き方の指導が必

　要である。また，食後すぐ磨く習慣の育成が大

　切であり，う歯を指摘された者の速やかな治療

　の指導をする。

平成6年度

　《1年生》

　　C1・C2のう歯が多い。乳歯の要観察者がみ

　られた。歯列矯正中の女子生徒が多い。

　《2年生》

　　カリエス（C），歯石（ZS）叢生の改善が

　著しくみられた。カリエスはC1・C2の者が多

　く健診後の治療勧告の効果がみられる。ランパ

　ントカリエス（全歯牙にわたる）の減少がみら

　れる。

　　歯列矯正が進んでいる。

　《3年生》

　　数名の歯髄にいたるカリエス保有者以外は

　C1であり，　C2でも治療中である者が多い。昨

　年より，カリエス，歯石，叢生の所見は改善し

　ている。

　《1年生》

　　カリエスが多い。C1～C2まで様々である。

　歯石沈着が多い。プラークは軽症の者が1～2

　名いる。歯列不正は比較的少ない。

　《2年生》

　　カリエスは相対的に少なく男女差も見られな

　い。プラーク及び歯石は改善されている。女子

　に軽度の前歯部沈着がある。歯周病はほとんど

　無い。

　　歯列不正は，矯正中の者が多く指導の効果が

　みられる。
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表4　歯科健診時う歯保有状況

男子 う歯のない者 瞳処置済みの者薩未処置の者 女子 う歯のない司噛魍済みの者b齢処置鰭

7年度 ll．796　　　　　　　　　30．5％　　　　　　　　　57．8％ 7年度 7．49わ　　　　　　　　　45．296　　　　　　　　　47．49b

旨　　　　　　　1
6年度　　　10．1％　　1　32．3％　　！　57．6％　　　　　　　　　　　　　　　　　　1 6年度1a2％　3a1％：5τ7％一一
5年度l　g．4％ 33．2％　　　　57．5％ 5年度 1a6％341，7％151．69・
4年度 12．7％

46．1％　　　　41．2％　　　　　1

4年度
7．5％　　　　　　　　　52．596　　　　1　　　　40．09も　　　　　　　　　　　1

3年度1　　　ト 10．2％ 38．9％　　　　50．8％　　　　　1

3年度 　　　　16．5％　　　　　　　　　44．3％　　　　　　　　　49．39／0　　　　　　　　　　　1

2年度I　g2％ 38．6％　　　　52．1％ 2年度 42％　」36・9％　1590％
6年全国　99％ 44．0％　　　　46．1％ 6年全国

6．1％　　　　i　　　　51．0％　　　　　　　　　429％

《3年生》

　カリエスは小臼歯部及び上下左右第2大臼歯

に軽度の者が多くみられる。

　歯石沈着は，女r‘の方に多くみられる。プ

ラークはほとんど無い。

　ひどい反対咬合は1例もなく，叢生にあたる

1～2歯の頬舌の転位が目立っ。

《総　括》

　ここ数年，［腔内の状態は非常によくなって

いる。その理山として，

　①　口腔衛生意識が非常に高まっている。

　②　治療技術のレベルがアップしている。

　③　歯科医院が増え，歯科を身近に感じたり

　　予約がとりやすくなった。

　　歯科健診日に歯ブラシを持参させているこ

　とはよい。歯周炎・歯垢等の減少がみられ

　る。

　　弁当・箸とともに歯ブラシを持参させては

　どうか。

　　本校はう歯未処置所有率が高いが特に1年

　生で高く，年度によって大きなばらっきがあ

　る。また，治療中のう歯は未処置歯でカウン

　トするため他を人幅に上回っていると感じ

　る。

4．学校と家庭・地域との連携の
在り方

学校保健委員会を通して

年2回学校保健委員会を開催するが，毎回歯科

146／日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月

校医から指導助言がある。

　本校の学校保健委員会は，校長・教頭・保健k

事・養護教諭・保健部職員とPTA会長・副会長

・ PTA保健委員（18人），学校医・学校歯科医

・ 学校薬剤師，地域保健関係者で構成される。

　委員会での議題は家庭での保健意識・関心を高

あてもらうよう工夫し，学校側の情報のヲ∫通行

でなく，家庭での実状や保護者の感想を問題点と

してとりあげ，よりよい解決策を討議するように

している。校医・薬剤師の講話も実施している

が，’lz成5年度第1回の学校歯科医による保護者

に向けての講話「歯周病について一は成人歯科保

健講話としても好評であった。

　う歯・歯周疾患は生活習慣病とも，㌃われる。歯

磨き・食事内容・間食等，日常の生活習慣による

ところが大きい。例えば，本校1・2年生の生活

実態調査を実施したところ起床から登校までの時

間は，！］　fiでは30分から45分，女子は45分～60分

で，その間にすることは（勉強散歩等の選択肢

がある）何もしない．が80％以Eであり，着替

えて朝食を食べるだけで精一一杯の状態である。も

う少し早く起床させ，食後しっかり歯磨きをする

など生活習慣の改善には家庭の協力が必要であ

る。

　また治療の勧告書で保護者へう歯の保有・口腔

の状況を通知する。健康診断後だけでなく，2学

期保護者会で担任から保健資料を配布してもら

い，疾病異常等の治療勧告を再度してもらう。保

護者会で再勧告するのはかなり効果的で，すぐ治



療を開始したり，ずいぶん前の治療完了報告書が

提出される。報告書を点検すると，地域の歯科医

療機関がわかる。例えば，以前は地域に歯列矯正

をする歯科医院が少なかったが最近は増えている

ので，より容易に治療を受けることができるよう

になった。地域の歯科情報を把握し，生徒を通し

て家庭に働きかけていくことも大切に思う。

5．まとめ

　高校における歯科保健指導は，指導の適時牲，

指導時間の確保と生徒ひとり一人をその気にさせ

る指導内容の選択が必要と考える。

　歯科健康診断実施時に，ひとり一人が，プロの

歯科医師から受ける指導の一一言は，たいへん重み

がある。（途中から声が渇れてくる学校歯科医先

生に感謝している。）傍らで保健指導している養

護教諭も力が入る。健康診断時は保健主事や保健

部職員が進行をっとめる。機能的な健康診断体制

が図れる組織・スタッフがあればこそと感じてい

る。歯磨き一は小・中学校で十分指導されてき

ているから習慣化しているはずのように思うが，

実際には高校で昼食の後，歯磨きをしている生徒

　　　　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

を見ることは少ない。ブクブクうがいはもちろん

お茶さえ飲まない。知的理解は十分に獲得してい

る高校生だが，中学校までできて何で高校生でで

きないのだろうと飛躍してはいけないと思う。

1ヵ月前は中学生だった高校生なのだ。保健指導

はまだまだ必要である。LTでの歯科保健指導は

学級担任により指導されること，自分で見ること

ができ，自分で判断する「染め出し」を実施する

ことで生徒も積極的に参加できるようであるので

今後も継続していきたい。一染め出し一は，高校

生では差恥心や，身体の特徴の守秘など学校内で

実施するのは困難な点があるが，家庭で実施して

くるとしただけでもずいぶんと指導しやすくな

る。

　特別な指導は何もしてないが，継続は力なり。

昨日より今日がよりbetterになるように，また

他人にみせるためでなく，自分のための自分によ

る歯科保健の実践力をぜひ身にっけていってほし

いと思う。

　最後に開校以来，生徒ひとり一人にご指導をい

ただいている本校歯科校医　鈴木信義先生に感謝

いたします。
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高等学校における

歯科保健指導の実践

発表者剛1財玉野光南高等学校教頭守屋 圭
目
⊥
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1．生涯を見通した学校歯科保健

G）　「岡山県における今後の生涯歯科保健対策

　のあり方」…（抜粋）

　　健康はいっの時代にも重要な課題であり，

　健康に対して教育の果たす役割，医学の果た

　す役割はそれぞれ極めて重要である。

　　これまでの歯科保健は乳幼児期から学童期

　にかけての編蝕に重点がおかれ，教育にして

　も早期発見にしても医療にしても鶴蝕に対し

　きめ細かく充実したものが展開されてきた。

　しかし近｛卜，生涯歯科保健に対する施策が考

　えられるようになり，従来の母子中心，歯離虫

　中心の歯科保健に対して見直しが行われるよ

　うになってきた。一・生自分の歯で食べよ

　う　8020運動　などのキャンペーンに示さ

　れているように歯の寿命は生涯歯科保健の口

　標の重要なテーマであり，歯の喪失の2大原

　因の編蝕と歯周疾患に対する歯科保健対策の

　充実が重要となってきている。この2っの病

　気を教育と医学の協力によって克服すれば，

　生涯臼分の歯を健康に使い続けることが決し

　て夢ではない。

　　教育者が生涯歯科保健の重要な疾病である

　歯周疾患に目を向け，生涯にわたるIEしい健

　康観の育成にっとめ，歯科医師が，歯周疾病

　に目を向け，生涯にわたるlrしい健康観の育

　成にっとめ，歯科医師が，歯周疾病を引き起

　こす好ましくない生活習慣，口腔内の状況を
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　早期にチェックし，疾病への対応を充実した

　ものにすることが県民の健全な生涯歯科保健

　の夢を実現することにっながるのではないだ

　ろうか。

　　岡lll県では平成2年，県下の歯科保健関係

　者を集めた岡山県歯科保健対策検討委員会が

　発足し，翌’1え成3年一岡山県における今後の

　生涯歯科保健対策のあり方一を作成した。そ

　の中で学竜期における歯科保健　について

　および小学校期，中学校期，高等学校期それ

　ぞれのあり方について以ドのように記述され

　ている。

（2）高等学校期

　　心身ともに大人に近づくこの時期は，自己

　の健康状態を認識し，健康増進に務め，専門

　家による定期的なヘルスチェックを受け，疾

　病に対し早期に対処するという，正しい健康

　管理の考え方を教える時期である。

　　そのため，学校では年間歯科保健指導計画

　を策定し，目標設定を明確にするとともに，

　学校保健委員会・生徒保健委員会の活性化を

　図り，学校歯科医等の連携のもとに，日標達

　成に向けて具体的な実践をしていかなければ

　ならない。

　　たとえば，教科の学習内容として結婚，出

　産，育児等今後の生活設計に伴うものを取り

　Lげるとか，生徒会活動への歯科保健活動を

　位置づけるなどして，個人生活だけでなく，

　社会生活における健康に関して幅広い学習指



高等学校部会■

表1　高等学校における現状認識と問題点

現状認識と問題点
・自己の健康状態を認識し，健康増進に努め，定期的に

専門家によるヘルスチェックを受け，疾病に対し早期

に対処するという，成人の正しい健康管理の考え方を
教える時期である。

・ 自己の健康管理だけでなく，間もなく親となり，子ど

もの歯の健康を管理することのできる賢い親となる学
習も必要である。

・ 中学生に比べ，自らの健康にっいて考え，自分の生涯

について考える力を持っている。

・多くの生徒が歯周疾患に罹患しているとの研究が報告

されており，むし歯に重点をおいた検診や治療だけで

は，生涯歯科保健目標は達成できない。
・ 歯の喪失の2大疾患のひとつである歯周疾患の検診と
医療に対し，歯科医師と教育関係者が積極的に対応す
る必要がある。

主　　な　　対　　策

・高等学校における，歯科保健教育のH標達成を明確にす

る必要がある。また個人生活のみならず，社会生活にお

ける健康に関する事項にっいて，理解と実践を促す。
・ 生徒会活動での歯科保健活動の位置づけを行う。

　（生徒保健委員会，文化祭等）

C生涯の健康生活確保の視点に、アった保健指導内容を考え

る。結婚，出産，育児とか今後の生活設計に伴う，健康
な歯づくりの健康観の確立。

・ 歯周疾患についての健康科学に基づいた，専門的内容の
理解を促す。

・ 定期健康診断における，歯周疾患検診の充実と事後措置
の徹底を図る。

・ 職員の研修と職員保健委員会を定期的に開催する。
・ 年間保健計画を作成する。
・ 教材の研究・作成を行う。
・ デンタルフロスの普及を図る。
・ 教職員の定期歯科検診を実施する。

導を行う必要がある。こうした指導に当たっ

ては，健康科学に基づいた継続的な歯科保健

の知識と実践の定着化を図る必要がある。

　上の表は，高等学校期における現状認識と

問題点，主な対策について示したものであ

る。

2．高等学校歯科保健推進校の表
彰

　生涯歯科保健を見通した学校歯科保健の推進が

求められている今日，岡Li」県では，平成3年度か

ら新たに県歯科医師会・県教育委員会・県学校保

健会共催で高等学校を対象とした「学校歯科保健

推進校一の表彰を行うことを決めた。

　すでに，幼稚園，小学校，巾学校及び盲・聾・

養護学校を対象とした’岡tll県よい歯の学校一表

彰は，昭和36年から実施しており，むし歯半減運

動推進の要として，治療率の向上や歯科保健意識

の高揚に多大の成果をあげてきた。

　近年，高校生の歯周疾患が増加傾向にあるこ

と，また近い将来，高校生が親として，子どもの

歯の健康管理に係ることの重要性を思うとき，幼

稚園から中学校までの実践を高等学校へ継続させ

ることが大切である。そのためにも，高校生が意

欲的に歯科健康に取り組むための指導が必要であ

るとの共通理解から，県歯科医師会と県教育委員

会，県学校保健会とで検討を重ねた。

　そして次のような観点で審議基準を設定した。

　（1）学校保健委員会が組織されており，機能を

　　果たしていること。最低年2回は開催されて

　　いること。

　②　歯科保健に関する教育活動が行われている

　　こと。全学年毎年1時間以ヒ教科やホーム

　　ルーム等で歯科保健教育が行われているこ

　　と。

　（3）学校保健計画の中に歯科保健管理や教育に

　　関する事項が明確に位嚴づけられているこ

　　と。

　（4）歯周疾患に関する指導が行われているこ

　　と。

　（5）生徒会活動における歯科保健活動が積極的

　　に行われていること。

　（6）う歯処理完了者率60％以ヒ，歯周疾患のあ

　　る者の率30％以下であること。ただし，これ

　　は参考資料とする。

　（7）その他特筆すべき歯科保健活動が展開され

　　ていること。
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3．高等学校における歯科保健活
動が活発であるということは

　歯科保健活動が活発である高校は，学校保

健活動全体が充実している学校である。

　反省　　改善　継続

　学校歯科医と保健主事，養護教諭，学校長

がいっでも，どこでも，何でも話し合ってい

る。

　学校保健委員会が数回，開催されている。

総会，劇llj委員会，生徒保健委員会・教職員

保健委員会が再々，開催され共通理解が図ら

れている。

　生徒の保健委員会が活発で，歯科保健問題

をよく研究し，毎年，文化祭などで活動内容

を全校へ発表する機会がある。

　生徒のう歯処置完了者率が高い学校は，学

校歯科医による健診が年2回以ヒ実施される

とともに　指導　助言　相談一の機会も設

けられている。

　教職員も・∫能なかぎり生徒といっしょに歯

科健診を受けるようにしている。

　SHR，　LHRで歯科保健に関する指導が

組み込まれ，そして指導案が作成され補助資

料が生徒，各クラス担任にとって興味・関心

をひき，理解されやすいものとなっている。

　その内容には，学校歯科医からの専門的立

場での，資料が提供されている。

※高校生に理解されるとは。（昨年の大会誌

から引用）

　・よい歯は美へのパスポート

　・健康な歯は自己表現の第歩

　・丈夫な歯は番の財産

　（学校）歯科医，歯科衛生1：などの講話，

指導（ブラッシングなど）が実施されてい

る。

　　保健だより　の内容が歯並び，歯周疾

患，ブラッシングなどについても取り一ヒげら

れ，高校生の発達段階に即したものとなって

おり，家庭でも高校生が中心となって内容を

説明し，家族の健康生活実践に役立っものと

なっている。このことは，高校生が親になっ

た時，あるいは次の世代へっなげるよい歯の

指導となるものである。

4．おわりに

　このたびの学校における健康診断の改iEは高等

学校（高校生）にとって，歯科保健活動を推進す

る上で，好都合である。身近な教材，資料，題材

が得やすくなった。

　この機会に，高校における歯科保健活動を見直

しましょう。　反省一改善」継続
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言
口助

高等学校部会

指導助言

これからの学校保健と

学校歯科保健

国際武道大学教授

　　　猪股俊二

高等学校部会■

1．学校歯科保健目標の創出

　児童生徒の健康問題の変化，児童生徒の健康に

対する要求，保護者の期待，高齢社会・情報社会

・ 高速社会等の進展など社会変化の推移に伴う健

康養護の推移等を基盤にしながら，学校保健の目

標は新しく構築する必要が生じてきている。学校

歯科保健の目標も同様にこのことに対応して構築

していかなければならない。学校保健の目標とし

ては次の事項が考えられる。

　（1）人口問題食糧問題，感染症を含む疾病問

　　題など世界的視野に立った社会状況を把握す

　　る

　（2）将来観として子どもへの影響に考慮して，

　　生涯を通じて望ましい保健行動を確立してい

　　く

　（3）医薬品や保健医療サービスを正しく利用で

　　きる資質を培う

　（4）社会的疾病としてのタバコ，アルコール，

　　薬物乱用に対する自立性を養う

　（5）社会的ネットワークの生活化を図り，好ま

　　しい人間関係を確立する

　（6）健康の保持増進のため個人的責任を明確に

　　していく

　　これらの学校保健の目標を基盤にして高等学

　校における歯科保健活動一広義に口腔保健活動

　一を展開していかなければならない。

　　その第一は8020運動の周知である。8020運動

　の理念は，健康な口腔環境を終生保全していく

　ことであり，歯科を通した生涯にわたる健康獲

　得のコンセプトである。8020運動の周知は，高

　校生に対する口腔保健のキーワードなのである

　（図1参照）。

　　第二に将来親として子どもに対して望ましい

　保健行動を酒養させるために，現在から自分自

　身の生活習慣の集積が必要であり，努力してい

　かなければならないのである。高等学校におけ

　る口腔保健の波及効果にっいて認識を深めるこ
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図1　歯科疾患実態調査の結果　平成5年度

とが望まれるのである。『IIUMAN　BLEIF

MODEL．に基づく認識を深めさせることが

基礎である。

　①　誰でもが罹患しうる疾患であるとの認識

　（2　生命にかかわる重篤になる疾患であると

　　の認識

　③予防に関する知識の習得は，Y・防行動を

　　確実に定着させるとの認識

　第一・1として［腔保健に関する認識と技能の習

熟は，個々の人間にとって望ましい健康習慣を

確立するために，ライフスタイル形成の基礎と

して不口J欠であり，その生活技能として認識さ

せていくことである。スパイラルな指導が不可

欠であっても高等学校段階では，小学校レベル
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の歯科保健の繰り返しであってはならない。近

い将来親になり育児を通して子どもの社会化を

考えなければならないことを認識させながら，

歯科保健にとどまらない健康哲学のヒに人生

観，人間観を構築するように示唆されるもので

なければならないと考える。（図2参照）
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図2　親としての影響
望月　嵩　r・どもの社会化　より作図

　第四として現在高校生の罹患率が高く，また

問題をかかえている歯科疾患について，その問

題解決にあたって歯科治療に依存しないで，行

動様式の変容によることが可能な学習を基本に

することである。例えば高校生に多く発症する

歯周疾患の問題である。初期の歯周疾患の場

合，ブラッシングで改善することができるが，

進行した歯周疾患は歯科医療の領域でしか治癒

することはできない。高校生にとってこのこと

は認識度は低い。

　第五は社会的ネットワーク形成に健康な日腔

環境は必須なことを認識させることである。対

人関係が疎遠になる一っに口臭の問題がある。

対人関係の破綻は生きがいに関連する社会的

ネットワークを弱くする。社会的ネットワーク

の確立は平均余命を延長し，充実した生涯を享

受することから，たかが目腔環境として軽視す

ることはできないのである。

　第六の目標は，生涯にわたる健康獲得は個人

の努力が基礎になければ砂上の楼閣に過ぎない



ことを認識させることである。望ましい口腔環

境の維持は，自己抑制の習慣の蓄積のEに成り

立っものに外ならない。健康は自己責任におい

て獲得するものである。このことは生涯を通じ

る健康と口腔環境の相関を理解することにあ

る。

　したがって，高等学校における歯科保健の目

標は，高等学校における学校保健の目標の具体

化であり，焦点化したものになるのである。

2．高等学校における歯科保健指導の在り

方

（1｝現在から未来を予測させる

　　　平均余命と日腔環境との相関は歯科医学で

　　も明らかにされている。8020運動が予防歯科

　の視点からも適切な運動として高く評価され

　ていることは衆知のことであるが，高校生期

　の自分の口腔環境は，未来の自分史を明示し

　ているのである。自己のIi腔環境の認知が老

　いの自分の状態を予測することこそ，高校生

　期の歯科保健活動のストラティジーなのであ

　る。小学生期の歯科保健の目標は，問題解決

　学習による歯の健康を増進する習慣を習得す

　ることにあり，中学生期の歯科保健の目標

　は，心身の発達に不可欠な口腔環境の保全を

　思考して生活技能を習得することにある。こ

　の目標に向けて活動のストラティジーが構築

　されているが，高校生に対しては　今　から

　　「将来　を常に見据えさせる指導を展開しな

　ければならないと考える。

②　未来から現在を思考させる

　　80歳になった自分が望ましい生活を享受し

　ている姿を想定して，　……ねばならない

　現在の生活の仕方を，高校生に深く思考させ

　なければならない。誰もが長寿で生きがいの

　ある人生を全うしたいと願っている。もしも

　劣悪な日腔環境が終生付きまとうとしたらそ
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　の人の晩年は，豊かなものになるであろう

　か。　否一の答えが返ってくることは明かで

　ある。高校生にとって　今から未来　を考え

　ることは容易なことであるが，自分の将来の

　姿を想定して現在何をしなければならないか

　を問い，生活の仕方を変えていくことは至難

　のことである。高等学校の歯科保健活動のス

　トラティジーを再構築しなければならない過

　渡期にあると考える。

（3）社会適応への基礎

　　アージィリスは人間が年を経て成熟する過

　程にヒっの人格上の変化があるとしている。

　成熟への発達の第一一は幼児の受動的状態から

　漸次そして動的な成人にいたる変化，第二は

　幼児の他人依存状態から成人の独、Z状態への

　変化，第三は幼児の限られた行動の種類から

　成人の多様な行動の種類への変化，第四は幼

　児の移り気で輪郭のはっきりしない浅い興味

　から成人の深く強い明確な興味への変化，第

　五は幼児の現時点のみに集中した短時間的展

　望から成人の過去・未来を含む長時間的展望

　への変化，第六は幼児の4面的従属から成人

　の識別的に対等・優越する状態への変化，第

　七は幼児の自己認識欠如の状態から成人の自

　己を発見し自己を統制する状態への変化が考

　えられるとしている。

　　このようにこれら変化は一拠に飛躍するの

　ではなく漸次連続的に変化していくものなの

　である。

表1　未成熟から成熟への連続

未成熟 成熟
受動的 能動的
依　存 独　立

単純な行動 多様な行動

浅く移り気な興味 深く強い興味
短期的な展望 長期的な展望
従属的 対等または優越

自己認識の欠如　　i 自己発見と統制
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　健康に関する思考・行動は成熟した大人の

要件である。健康教育の重要性は健康に関す

る指導を通して成熟への過程を確実なものに

していくことである。モラトリアムという言

葉が流行語になるほど我が国の若者は大人社

会への参入が緩やかになっている。現代のモ

ラトリアムに生きている若者の問題点を，児

童生徒は変に模倣する対象となっていて，精

神的自立性に欠けている嫌いがある。児童生

徒の健康問題に対する対応は単に身体的，精

神的な健康だけではなく，社会適応としても

不可欠な成熟さを培うことなのである。歯科

保健の推進を図ることの現代的意義がこのこ

となのである。児童期に形成された歯科に関

する習慣を，成熟に関わる意志決定の証左と

して高校期にこそ重視しなければならないと

考える。

　成熟への忌避は人生80年代の時代を持続す

る上で危険信号の一っでもある。生涯を通じ

ての心身の健康は，一人・人の誕生から死去

までの連続した時系列にあって他に代えるこ

とのできない基本的価値と認識されている。

しかし，現在の生徒にとって思春期を恐らく

含めての成人期の生活習慣，その中で危険因

子が積み重なって引き起こされるとの理解は

乏しい。成熟への道程は他律的に与えられる

ものではない。自律的に獲得していくものな

のである。21世紀に進行するであろうわが国

の高齢化現象にとっては，成人病は深刻な問

題になってくることが予想される。成人病対

策は国家的課題であり，生涯学習の視点に

立った児童期から健康に関する科学的理解と

生活習慣の実践を確立することができるよう

な指導を講じることが課題となってくる。健

康教育に基づいた成熟への指導は豊かな生き

がいに満ちた生涯を創造するものである。

　学校における歯科保健の目標が，成熟の酒
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養を促し，定着させることを再評価しなけれ

　ばならない。

　　一方，デルダーは疾病様相は文明の進展と

　ともに量的にも質的にも変化し，特に精神障

害はこれからの社会において中心となる疾病

　であると予見的に著している。この予見は健

　康教育の課題として極あて示唆に富んでい

　る。先天性の精神障害は保健医療体制の整備

　とともに改善されてきているが，現代社会の

　状況から情報化や国際交流の進展による社会

　の複雑化，人間阻害や精神ストレスの拡大，

　高速社会への加速など社会現象に適応するこ

　とが困難な状況を生み出し，結果として精神

　的な疾病をかかえる人々の増加が予測され

　る。近年の疾病統計の推移からもこの徴候が

　認められている。精神障害はこれからの社会

　において増加する徴候が認められる健康障害

　の例であるが，個人としての健康行動の選択

　にかかわる意志決定が適切であるかに関連し

　ている障害と考えることができる。これらを

　予防する能力を培うことができるのは，自己

　責任において人間としての在り方，生き方の

　教育一成熟への指導に帰着するのである。

　　したがって，学校歯科保健の基本的な視座

　として，これらのことを学校保健関係者は高

　等学校の教職員さらに保護者，生徒に対して

　啓発するとともに認識を深あなければならな

　い。

（4＞8020運動の意義の理解

　　8020運動は，平成元年厚生省成人歯科保健

　対策検討会で提唱されたのが始まりであり，

　一歯の健康づくり、の一環として実施され全

　国の歯科医を中心に活動されるようになっ

　た。

　　平成3年’L歯の衛生週間一から「8020運動

　の推進、が重点目標になったことから，その

　衆知が図られてきている。今日における歯科



疾患実態調査（平成5年度）から考えても

8020の目標達成は至難のことである。しかし

むし歯半減運動の歯科保健の目標が理解され

その趣旨が徹底することによって，わが国に

おいて多くの成果をあげてきた歴史がある。

西暦2000年までのW日0歯科保健に関する各

目標を達成するために，学校における歯科保

健活動の占める重要性について全ての人々に

さらに周知が必要となる。

　ちなみに高校期相当の年齢の目標は，

　18歳の青年の85％は自分の歯を全部保持し

　ているようにしよう一

　高齢者になって一人一人が生きがいをもち

ながら豊かな人生を全うすることは，高齢社

会の理念である。心身の健康はその基盤にな

るものであり，生涯を通して歯・口の健康は

重要な構成要素と考えることができる。心身

の健康つくりは生徒期から自立的に健康なラ

イフラインを確立していく努力の蓄積にあ

る。学校・地域において全体計画作成におい

て生涯に通じる健康の価値観を形成する具体

的な行動目標として，8020運動の理念を具現

しなければならないのである。

　8020運動は一80歳になっても自分の歯を20

本生かし生きがいのある人生を送ろう一とし

たスローガンである。しかし高齢社会を迎え

る今日の状況の中で，生涯を通じるライフサ

イクルの視点で8020運動が捉えられているこ

とは，歯科保健の進展に伴う当然帰着する結

論である。乳児・幼児・学童期の歯・顎の発

達，う蝕・歯周疾患等の進行阻止を通して，

健全な咬合機能の発達と維持が終生の歯科保

健目標として位置付けられていることに注目

しなければならないのである。

　一8020運動一の端緒が学校歯科保健にある

との認識はこのことを指しているのである。

むし歯予防は基本であるがそのことにとど
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　まっていれば技術指導に陥り，高校生にとっ

　て魅力のない活動になる危険性がある。これ

　からの高等学校における歯科保健は，心身の

　健康づくりの基礎としてグローバルに捉え展

　開する必要がある。

（5）健康なライフスタイル形成

　　健康は，生徒・人・人が発達段階に応じて

　自己の人生観を確IZしていく過程において運

　動，栄養，休養のバランスある生活の仕方を

　形成し創り出していくものである。そのため

　には健康に関する知的理解を深め，健康なラ

　イフスタイルを創り出していく行動選択の決

　定能力を高めていくことが重要になってく

　る。スポーツ医学に基づいた運動処方の理

　解，栄養に関する知的理解と食生活における

　具体化，睡眠を含めた休養に関する理解等を

　通じて具体的に日常生活の中で実践していく

　ことによって，生徒が健康で生き生きと生活

　を送ることができるのである。

　　人間の健康に関する事柄は生涯を視野にお

　いた観点にltl．って考えなければならない。成

　人における死亡率の高い虚血性心疾患が増加

　している現状を踏まえ，高校生期から生涯に

　わたって，この疾患の危険因子（リスクファ

　クター）を取り込まない生活の仕方を工夫さ

　せ実践させる指導がなければならない。喫煙

　・コーヒーの過飲，運動不足，糖分・塩分・

　飽和脂肪酸の過剰摂取などが誘因となって高

　脂lflL症，高【fI1圧症，痛風，動脈硬化の疾病を

　引き起こし虚血性心疾患の誘因となる。ブレ

　スローの提唱した7っの生活習慣は生徒に

　とって実践可能な生活の仕方である。また，

　アラメダ・カウンティにおける9年間にわた

　る住民の生活習慣を追跡調査した疫学研究に

　よると，健康特に個人の死亡率と睡眠時間，

食生活，運動，肥満，喫煙，飲酒等のライフ

　スタイルとの相関を明確にした。と同時にそ
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の人の社会関係の充実度が死亡率とも深く関

わっていることを明らかにした。　一人一・人が

自分臼身の健康をより高あていくヒで健康な

ライフスタイルを確立していくとともに，自

他の存在を受容し友人関係や団体に所属して

活動するなど社会関係を充実する生活の仕方

も重要であることを示唆している。学校にお

ける人間関係の信頼関係を深めていく社会性

の確立も，健康なライフスタイルの確立に連

動することになる。反復するが高校生の口腔

環境の悪化は，高校生のライフスタイルの乱

れに外ならない。教職員が想像する以上に無

知である。高校期に深化させなければならな

い人間関係が歯科疾患によって挫折する愚か

さを十分に指導しなければならないのであ

る。
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座長

第59回全国学校

歯科保健研究大会

一
領域別研究協議会

　　　　　口腔機能部会一

東京医科歯科大学歯学部歯科矯正学教授

　　　　　　　　　　黒田敬之
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1．はじめに

　一昨年から始められた口腔機能部会も第3同を

開催できることとなり，関連各位の御努力に心か

ら感謝致します。

　本年は，第1回埼玉大会でお願い致しました，

大阪大学口腔生理学の森本教授，日本大学小児歯

科学の赤坂教授，東京医科歯科大学障害者歯科学

の大山教授にお話をいただけることになりまし

た。

　近年，学校歯科医会もいわゆる疾病志向から健

康志向の考え方で色々な活動に取り組んできてお

りますことはご承知の通りであります。すなわ

ち，次代を担う子供たちに口腔の機能を十分に理

解させ，全身の健全な発達との関連性の観点から

歯科保健を推進しようとする考えが基本となって

きています。

　研究内容として，次のような事柄であります。

　研究内容　1：歯・歯周組織・顎関節・舌など

　　　　　　　　の果たす役割について歯科保健

　　　　　　　　の立場からの指導方法

　研究内容　2：口腔の果たす役割・機能を児童

　　　　　　　　・生徒の発達段階と関連して理

　　　　　　　　解させる指導のあり方

　研究内容　3：発達段階に応じた咬合の変異性

　　　　　　　　の理解　一個別指導との関連に

　　　　　　　　おいて一

　研究内容　4：口腔機能の増進をはかる指導計

　　　　　　　　画と実践

　研究内容　5二学校歯科保健教育の中で，口腔

　　　　　　　　・顔面・顎等の障害予防対策

　一一昨年，昨年の2年間には，研究内容5に関連

して，　学校管理下における歯・顎・口腔領域の

外傷　の実態調査を行って参りました。より高い

安全教育，安全対策の確立，学校歯科保健教育の

充実を目的としていたものですが，幸い，全国10



ロ腔機能部会■

都道府県の教育委員会の御協力を得て，　・応，答

申を本年3月に日本学校歯科医会会長に提出する

ことが出来ました。

　調査対象校は，小学校10校，中学校5校，高校

5校で103，145人でありました。受傷率は0．5％

で，全国の小中高生1，827万人から推測すると年

間約9万人の児潅・生徒が歯・顎・口腔領域へ受

傷していることがうかがえました。

　調査内容は，

　（1）男女比：小学校1：0．6，中学校

　　　　　　　　　1：0．2，高校　1：0．3

　（2）学　年　別：小学校　1年生が2年生より

　　　　　　　　若干少ないが，学年がヒがる

　　　　　　　　につれ減少し，中高生で男子

　　　　　　　　には同様の傾向がみられる

　　　　　　　　が，女rにおいてはその傾向

　　　　　　　　はない。

　（3）月　　　別：7，8月が少なく5，6月，

　　　　　　　10月が多い。

（4）受傷の程度：小学校　唇・歯肉など軟組織

　　　　　　　が半数L）1　－L，年齢がLがるに

　　　　　　　っれ，顎の受傷とその程度が

　　　　　　　重くなっている。

15）時　間　帯：小学校　授業間休憩中，昼休

　　　　　　　みに多い。

　　　　　　　中高生では体育授業中，課外

　　　　　　　活動中が多い。

⑥場　所：小中学校では校庭，高校では

　　　　　　　体育館講堂内が多い。

（7）スポーツの種類：小学校ではドッジボー

　　　　　　　ル，バスケット。

　　　　　　　中高生ではバスケット，サッ

　　　　　　　カーが多くなっている。

　今後もこのような調査を通し，具体的な安全対

策を提言していくことになろうかと思われます。
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健全なロ腔機能の発達のために
歯根膜感覚を守ることの大切さ

1発表者　大阪大学歯学部口腔生理学教授 森　本　俊　文

1．はじめに

　一昨年の本学会では一咀噌の生理的メカニズ

ム　と題して，口の働きは単に生命を維持するた

めに必要なだけでなく，食べることの楽しみや会

話によって他人とのコミュニケーションを交わし

ながら生きて行くことの楽しみのために幼い時か

ら食物をしっかり噛めるようにして，咀囑筋の発

達が妨げられないようにすることの必要性につい

て話した。

　今回は，歯根膜感覚を失った場合，噛む力はど

のような影響を受けるのか，また，先天的に歯の

萌出がない動物ではどのような咀囎運動を示すの

かについて述べ，歯根膜中の感覚受容器の持っ意

義を考えてみよう。

一一一

「

2．歯根膜の感覚受容器の形態と

動き

　歯根膜に存在する感覚受容器は，最近の研究に

基づいて，形態学的に3種類が存在すると推察さ

れている。これらはエルフイニ神経終末，②侵害

受容器である自由神経終末および3有被膜状の特

殊神経終末である（図1）。この内，ルフイニ神

経終末が歯の動きを受容する感覚終末として最も

重要であると考えられている。なお，ヒトの臼歯

歯根膜では，このタイプの感覚終末は根尖部周囲

にのみ認められている。また，これらの感覚受容

器は切歯では臼歯に比べてはるかに密に分布して
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図1　ヒト歯根膜の神経支配

　　　（前田ら，1992よリ引用）

いることがサルで認められている。

　食物を咬み切ったり，臼磨する時には歯に力が

かかるため歯は歯槽窩の中で生理的に動揺する。

健全な歯では動揺はきわめてわずかであるが，歯

根膜組織に存在する感覚受容器は10μm（1／100

mm）程度の小さい動揺でも，これを感知して信号

を発する。しかも，歯の動揺する方向によって，

これらの感覚受容器の興奮性は異なる。図2には

ヒトの下顎切歯に加えられた刺激の方向と応答量

との関係を示している。この受容器では歯を遠心

から近心へ押した時に最も応答が大きく，次いで

唇側から舌側に押した時に大きい。このようにい

ずれの歯にも最も敏感に応答する方向がある。

　以kの他に歯根膜の感覚受容器の応答の生理的
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図3　ヒト歯根膜感覚受容器の加圧に対する応答性

　　　　　　　　　（Trulsson，1993より引用）

他の動物でも認められる。

　咀囎のようにリズミカルに下顎が動くときに

図2　ヒト歯根膜感覚受容器の応答の方向特異性

　　　　　　　　（Trulsson，1993より引用）

な特徴をまとめると，先ず加えた刺激に対する順

応性が受容器によって異なる点が挙げられる。こ

れは歯を押した瞬間のみに応答する速順応性タイ

プと，歯を押している問は応答を続ける遅順応性

タイプ，さらに，両者の中間型も認められてい

る。しかし，遅順応性のものでもいっまでも順応

しないわけではない。コンタクトのきっいイン

レーやクラウンを入れても，やがて患者がその感

覚に慣れてしまう原因のっは，このように受容

器の順応性があるためであろう。また，刺激方向

によって順応性にも相違が認められる。さらに，

刺激強度に対する応答性によってヒトの歯根膜感

覚受容器は：っの群に分けられ，一っは1ニュー

トン（9．6gr）以下の力で敏感に応答するが，そ

れ以上の力を加えても応答がほぼ頭打ちになるも

のと，他のっは応答性は低いが歯に加える力が

強くなると，それに比例して受容器の応答量が増

し，容易に頭打ちにならないタイプである（図

3）。なお歯に加えた力に対する閾値は，低いも

ので1g程度とされる。これらの特徴は，ヒトや

1
　

　a　－コ10g　　　－1・・…
　　　　　　　　　　　　　11秒

bノヤ（tf　］i°g

翻／∵帆・磨
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六
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覇20・f
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9－L⊥＿
5　　　10　　　15　　　20

歯に加える力（g）

図4　ウサギ上顎切歯を加圧した場合の歯根膜感覚
　　神経の応答（Appentengら，1982より引用）

　　a．Lヒ」圧力曲線，　k向きが歯への加圧を示

　　　　　す．

　　　　Lド」感覚神経応答，歯の加圧中にインパル

　　　　　スが発生している。

　　b．インパルスの発生頻度をコンピューター処

　　理により縦軸に定量的に表した。

　　c．歯に加えた力とインパルス頻度の相関図。

　　　両者間には高い相関があり，力は忠実に神
　　経応答として伝えられている。
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も，上ドの歯が離れている間は，受容器からはな

んの信号も脳には送られないが，いったん上下の

歯が接触すると噛みしめる力に応じて信号量は増

加する（図4）。したがって，脳はその信号量に

応じて，咀囎力を判断していると思われる。

　硬さや粘弾性の異なる食物を咀噌する時には，

歯にかかる力の大きさや方向も異なるのでその結

果，活動する感覚受容器の位置と数，興奮の程度

と持続時間などが異なることになる。また，この

ことは保存や補綴で歯冠を修復する時，咬頭傾斜

の与え方によって歯根膜感覚受容器の活動性が異

なることを示唆している。

3．歯根膜感覚を喪失すると，咀
囑運動にどのような変化が生じ

　るか

　歯根膜の感覚が咀囎時の顎運動や咀噌筋活動の

調節にどのように役、［／lっているかを知るために歯

根膜の感覚を遮断する実験がこれまでいくっか行

われている。ラットやハトでは三叉神経の知覚枝

を切断すると口を大きく開けることができず，ま

た舌を突き出すこともできなくなるため口腔内に

餌や水をとり込むことが困難になる。それでは，

口に入れた食物を咀㈱することには影響がないの

A前額面運動軌跡

↓
／

神経切断前 2日後

B開・閉ロおよび側方運動

神経切断前

顎運動
垂直方向

水平方向

固形飼料（右噛み）

1週間後 後問週2

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　緊嚥

鞠欄欄醐榊噸ll－
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1秒

神経切断（2日後）

0

5

10c

15°

10mm

魏蜘醐酬鰍酬榊愉伽輔而陣

図5　三叉神経切断前後における咀囎時のウサギの顎運動の変化（lnoueら，1989より引用）

　　　A．前額面の運動
　　　B．Aの顎運動を垂直と水平方向に分けて時間的経過にしたがって記録したもの一神経を切断すると点線で

　　　示した咬合位まで噛み込むことが出来ず，また嚥ドするまでの咀噌回数が増す
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であろうか？

　正常なウサギの咀1爵時の顎運動パターンは，通

常は三日月状を示す（図5A神経切断前）。とこ

ろが三叉神経を切断して11腔内感覚を無くした動

物では，咀囎時の顎運動パターンは図5Aの神経

切断後のデータに示すように極めて不規則にな

り，開閉口運動，側方運動はともに小さくなっ

た。また，図5Bに示すように，ヒ記の顎運動を

垂直方向（上段）と水・ド方向（ド段）に分ける

と，点線で示した咬頭嵌合位までしっかりと食物

を咬みしめることができなくなったことが分か

る。一一方，食物を嚥ドするまでの咀1雷回数は増加

した。これは，餌を力強く咬みしめることができ

なくなったために咀i曙薪回数を増やすことによっ

て，咀囑の能率が低ドを補うためであろう。さら

に，三叉神経を切断した動物では閉口筋の活動量

は，神経切断後2週間以内は神経切断前に比べて

　　　　　　　　　　　　　　　　ロ腔機能部会■

低下していた。

　同じくE叉神経の知覚枝を切断した動物でも口

腔周辺の顔面皮膚感覚のみを遮断した動物では，

このような顎運動の変化が生じないので，上に述

べた実験結果は［腔内の感覚，ことに歯根膜感覚

を遮断したために生じた効果であると思われる。

4．歯根膜感覚は咀囑力の調節に
役立っ

　哺乳動物の基本的な顎運動には，開口に続いて

食物を咬合面の問で粉砕・臼歯するための咬合相

が認められる。硬い食物を咀牌する時には，この

咬合相で顎運動の側方成分が大きくなり，これに

一致して閉li筋の活動量が大きくなる。また，麻

酔を施したウサギの大脳皮質を電気刺激して誘発

したリズミカルな顎運動中に試料を図6Bに示す

A　1
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Y
／
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パ

＼
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／
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B

試料挿入中

咬筋

顎二腹筋

1ミリボルト

1ミリポルト

水平方向as－．A．A－，［§mm
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1秒　　　右

図6　麻酔したウサギの大脳皮質咀咽野への電気刺激により生じたリズミカルな顎運動中に，Bに示すように上下

　　臼歯間に弾力性のあるテスト物体を挿入して噛ませた時の顎運動四と咀鳴筋筋電図C＞の変化。A3に点線で示

　　すように顎運動の側方成分が大きくなり，Cに示すように咬筋（閉口筋）活動が自動的に増大した。
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ようにヒド臼歯間で噛ませて歯根膜を刺激する

と，閉日筋の活動吊：が増加する（図6C）。しか

も試料の硬さが硬いほど，この筋活動量は大きく

なる．また，同時に咬f＞相でのド顎の側ノi運動が

大きくなった（図6A）　この実験結果を歯根摸

感覚を遮断した実験結果と合わせて考えると，歯

根膜の感覚は食物の性質に応じて，咀囎力を調節

するのに必要であるといえる．

5．遺伝性に歯牙萌出不全のマウ

ス（大理石病モデルマウス）に

おける咀囑パターン

　ヒに記したように歯根膜感覚を急性に喪失する

と，Ill　Ul爵ノJの調節が困難になるLそれでは先天的

に歯牙萌出不全の場合はどうであろうか。

　骨代謝異常の遺伝性疾患モデルマウスである大

理石病マウス（Op／opマウス）では，歯胚は出

来るが歯は歯槽骨中に滞って口腔内に萌出してこ

図7　正常マウス肉と大理石病マウス（Bの頭蓋、B

　　では切歯がないので上下顎間には空間があり，

　　臼歯部では上下歯槽骨が相接している。
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縦
x｛t

　溝装縛麹壌｝・
図8　正常マウス肉と大理石病マウス（B｝の前額面組

　織像の比較、A1：歯槽骨，1：切歯，　M：臼
　歯，T：舌。　Bでは臼歯が完全に歯槽骨内に埋

　伏している。

ない．このため，頭蓋およびド顎の形態は図7に

示すように，同月齢の［E常なマウスとは異なって

いる。疾患モデルマウスの頭蓋は小さく，切歯が

ヒド顎共に存在しない。そのためマウスのLド切

歯間は広く空いたまま残る。　・方，臼歯も萌出し

ないが，強い閉日時に未萌出の歯を含んだ上下歯

槽骨がillいに接触することが出来る。

　このようなマウスの頭蓋部の臼歯部における前

額断面の組織像をIL常マウスのそれと比較したの

が図8である。Bに示すようにド顎骨の発育不全

のために日腔底部が狭くなり，舌底部が口腔内に

細くなって納まっている．また，Aに示した正常

マウスでは歯槽骨に植、Zされた臼歯の歯冠は口腔

内に萌出している（但し，エナメル質は脱灰操作

のため溶けて存在しない）．また歯根部には歯根

膜腔がある。このような臼歯歯根のさらに腹側に
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図9　正常マウス四と大理石病マウス（B，C，D）の咀噌筋筋活動の比較，

切歯歯根の横断面が見られる。　方，Bの疾患モ

デルマウスでは臼歯は完全に歯槽骨中に埋伏し，

形状は不定形である。エナメル質が存在した跡が

あるが，歯根部はほとんど存在せず，歯根膜腔な

しに歯は直接骨に融合してているuさらに臼歯の

腹側には切歯の歯根部が見当たらない。これらの

動物では咀噌筋の発達が悪く，小さい。

　次に，この疾患モデル動物の摂食行動を見る

と，切歯がないため通常の固形試料を食べること

ができない。そこで餌としては粉末試料に水を加

えて練状にしたものを与えた。動物は餌箱に頭を

突っ込み，直接口でこれをとり入れるか，あるい

は二っの前肢間で掬って食べた。

　餌を食べている時の閉口筋（咬筋）と開口筋

（顎二腹筋）の筋電図を記録したものが図9であ

る。図中，Aは正常マウスからの記録である。

つのバースト放電は1回の咀囎を示している。

見して，いずれの筋の活動にも大きさおよび持続

時間が異なる2種類の活動のあることが分かる。

すなわち，持続時間が長く活動量の人きい筋活動

と逆にこれらが小さい筋活動である。前者をα型

活動，後者をβ型活動と　・応，名付ける。

　図のB，C，　Dは3匹の異なった疾患モデルマ

ウスからの記録である。その筋活動の特徴は閉li
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図10正常マウス㈹と大理石病マウス（B）の1サイクル時間の比較。88サイクル分を分析しているが，Aでは2峰性

　　の分布を示すのに対して，Bでは2峰性が明らかでない。

筋活動が少なく，また弱くなっていることであ

る。特にBのマウスではこの傾向が著しく，さら

に開口筋活動を参考にした時の咀囎リズムが不規

則である。一方，Dのマウスでは，開口筋の活動

を参考にするとAに示したtE常マウスの場合と同

様にα型とβ型の2種類の筋活動のあることが分

かるが，閉口筋の活動はα型のみが存在し，β型

は殆ど現れない。一般にゲッ歯類の咀囎行動では

餌を口腔内に取り入れてこれを臼歯部に移動する

相と臼歯部で粉砕・臼磨する相の2過程に大別で

きるが，上記の実験結果から考えると，α型の活

動は臼歯部での咀囑に，β型活動は食物の摂取と

移行の相に相当すると考えられる。すなわち，疾

患モデルマウスでは切歯がないので，餌をかじり

取ることは困難であるが，口に入った食物を臼歯

部の上下顎歯槽堤間でこれを咀噌することは幾分

できると考えられる。図10に咀噌中に一回の咀囎

に要するサイクル時間の比較を示している。正常

マウスではα型とβ型の筋活動に対応して約5　Hz

（1秒間に5回）と約10Hz（1秒間に10回）の咀

囎リズムがあるが，（B）の疾患モデル動物ではこの

2峰性が不明確である。

　いずれにしても先天的に歯牙が萌出しない動物

では，固い食物はもちろんのこと，柔らかい食物

でもこれを力強く噛むことは困難である。この原

因の一っとして，IE常な動物では萌出した歯牙の

歯根膜感覚によって1咀1囎中には歯根膜・咀咽筋反

射を生じて，噛む力を強めているが，歯が萌出し

ない動物ではこの反射を生じることが出来ないこ

とが挙げられる。第：には，これら疾患モデルマ

ウスでは咀囑筋の発達が不全であるため，閉口筋

活動が弱く十分に噛みしめられない。第三に，閉

口筋支配の運動ニューロン数が正常マウスに比べ

て疾患モデルマウスでは少なくなっていること。

第四には，閉口筋中の筋紡錘も歯根膜感覚中の感

覚受容器と同様に噛む力を強める作用があるが，

筋紡錘の感度はこの受容器に存在する錘内筋に

よって調節されているため，錘内筋の発達が抑制

されると感度も低ドし，咀噛力増強作用も弱まる

と考えられる。

　上記は遺伝性疾患を持っ動物についての結果で

あるが，歯の萌出不全によって咀噌筋ことに閉口

筋の活動が影響を受け，咀噌力が低下することを

示している。逆に言えば，健全な歯の植立と歯根

膜機能の維持は噛む力を増強させ，口腔機能の発

達に大切であると言えよう。
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1歯・歯列の発育と咀噌機能の発達

匪i表甕］日本大学歯学部小児歯科学教授 赤坂　守　人

．はじめに
校給食が果たしている役割，保健教育上の意義，

あるいは地域におけるライフステージとしての学

日，歯科界が保健医療の巳標として提唱して 校保健の役割などを考えると，学童・生徒に対

8020運動がめざすことは，健全な歯を残すこ し，咀噌の意義や発達を理解させ，咀噌の面から

より， 咀噌をはじめとする口腔機能がト分に 改めて子どもの食生活を見直し，指導を行うこと

得ることが高齢者のQOLに寄与するとする は人きな意義がある。

である。咀塒機能は人間の生命維持のたあの 表1に示したのは，学童・生徒の咀囎機能を育

的な機能であるため， その機能の低ド，障害 成し，維持していくための考慮すべき項目であ

身体的・精神的にさまざまな影響を及ぼすこ る。

知られている。　　　　　　　しかし今口の環境は健全に歯

能しても咀囎を必要としないか，あるいは咀
表1　摂食機能の育成上の留意点

1．歯の萌出，咬合推移と咀囑の変化
来ない状況へと変貌しっっある。

乳歯完成前後，第一大臼歯の萌出，前歯交換期

囎の育成は， 成人期からはじめたのでは手遅 2．食物の物性，調理法と咀咽との関係

あって，発達期に咀囎機能を学習，獲得し， 食物のテクスチュァー，大きさ，調理法と咀囑
運動

を維持していくための何らかの手だてが必要
3，摂食機能と栄養との関係

る。何故なら， 現代の子どもを取り巻く食環 4．食事の仕方

これら機能を正しく育成し維持していくには 食事の姿勢（犬食い），ばっかり食い，食事と
飲物

て好ましい状況にあるとは、㌃えないからであ
5．食器の選択，使用法

給食用食器（スプーン，フォーク，皿），箸の

囑の基本的機能が獲得される時期は，離乳
　　持ち方
6，食環境の整備

幼児期前半にあるとされている。さらに，近 空腹（遊び）と食欲，塾と外食，家族と食事，

摘されている
“

硬く舌ざわりの悪い食物を噛 おいしく食べる

い， 上手にのみ込まない”など咀囎の拙劣な
7．学校給食，就園時の食事

　　昼食時間，食べる強要，家庭の食事との関係
を生み出している背景は幼児期全般の家庭に

る食生活に起因していることが指摘されてい 今回のシンポジウムでは，歯の萌出，咬合の推

移と咀噛機能との関係，小児に応用可能な咀囎評

こで， これらのことを考えると，学校保健の 価の方法，咀囎活動（噛みこたえ）からの食物分

咀囎の問題と取り組むことは，それなりの限 類，食物の咀噌と栄養との関わりなどにっいて述

ある。しかし， 今日の子ども達の食生活に学 べてみたい。
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2．乳歯列完成前後と咀囑機能の

発達

　金fは，咀噛の発達h，基本的機能の獲得期

は，離乳期に相当するとしており，　：木も咀塒の

発達にとってのll艮界期は乳臼歯が生えそろう11～

24ヶ月頃であるとしているLこの時期は乳歯が逐

次萌出する時期であって，乳歯の萌出により口腔

の容積が増大し形態的変化が起こると，歯根膜受

容器からの感覚刺激に対応した筋群の協調運動が

ロ∫能になることなどが，咀ll爵の発達に関連してい

るc咀囎機能の発達L重要な離乳期を順調に進め

ていくには，個人差のある歯の萌出状態に合わせ

た調理形態を進めていくことが必要である。

　ヒ下顎乳切歯の萌出による咬合接触は顎間距離

を増加させたり，前方に位置していた舌を後退さ

せて口腔容磧を増大させる。このような［腔内の

構造的変化が関係して，哺乳の吸畷運動から固形

食の咀噛運動への準備状態がっくられる。っつい

てL下顎第一乳臼歯が萌出し咬合接触すると，次

第に下顎運動を調節する反射が形成され，ド顎の

前方運動が抑制されド顎の位置が決定される。こ

の時期の乳幼児の食べ方の順序は初めは食べ物を

押し込み，つづいて前歯の萌出により食物を引き

1第二乳臼歯
r

l第一乳臼歯

　乳大歯
1

　乳側切歯

　乳中切歯

乳中切歯

乳倶胡歯

乳犬歯

第一乳臼歯

第二乳臼歯

　1yOm　ly3m　ly7m

一［コ
　1ylm　ly4m　ly8m

工　　　1y2m凹　　lylm
口

図1　乳歯の萌出時期（日本小児歯科学会資料から

　作図）m：10，50，90％萌出時期を示す月齢

ちぎり，乳臼歯の萌出によって頭を横に向けるよ

うにして食物を日の横の方から入れて噛み込むよ

うになる。

　現在我が国で広く普及している厚生省離乳基本

案（1980年発表）は月齢11ヵ月が離乳の最終段階

となっている。Iln囎機能の発達は歯の萌出に強く

影響されることが明らかとなった現在，離乳食指

導の完∫’期は第一乳臼歯が萌出し咬合接触にする

1歳6ヵ月から2歳頃（表2）までとし，萌出時

期の個人差（図1）を1分考慮した指導を行うべ

きであろう。オクルーザルプレスケール法による

表2　咀囑の発達と離乳のすすめ方（二木）

囎月齢一鵡馬繍編1 7～8ヵ月（同中期）
9～11ヵ月
（同後期）

1～3年
（完成期）

一

　パクパク

　ごっくん
i口唇食べ期

もぐもぐ

舌食べ期

かみかみ　　　　1かちかち
歯ぐき食べ期　　　歯食べ期

　　　　　　　　チュチュ

特　　　　徴1舌飲み期

　　　　　　1
・唇薯丁：鰍運動：・職じて（顎）の壁L．鯉露⊥叢欝咀囎能力　　　　　　：

　・口唇を閉じて　　・口唇を閉じて　　咀囎運動の完成

1顎の上一ド運動　　1　咀囎運動
　。舌の上ド運動　2・舌の左右運動

　　　　　　　　　　　　　　　　　数回もぐもぐし
・ 液体を飲める　　を飲み込める　　　て舌で咀囎する

　　　一一半一

歯ぐきでL手に　　歯で上手に咀噌
咀囑する　　　　｛するが疲れやす

　　　　　　　1い
　　　　　　　液体　　　　　　　どろどろ状　　　　舌でっぶせる硬調理形態　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　さ 　歯ぐきでっぶせ

1る硬さ

歯で噛みっぶせ

る硬さ

（麟暴、ミルクー■ 離乳一一

蛋白＝100：　　　150～20伽ゑ

　　40・30）｛　　　　1

　　　　　　　　　　　　　　1

　　　　　　　　80～1509　　　　　　　150～200910～80g　　　　　　　　　　　　　　：

　　　　　　し

　　200～300g

i
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図2　オクルーザルプレスケール法による咬合力の
　　推移（緒方ら）

咬合力を測定した緒方によると第一一乳臼歯，第二

乳臼歯の咬合力は第・大臼歯萌出開始期（llC）

までは増齢と共に増加するが，永久切歯萌出完了

期（IliA）では減少するとしている。　II　C期が最

大値を示したのは歯根吸収が始まる前の最も安定

した時期のためと考えられる（図2）。

　咀咽機能を総合的に評価する方法として咀囎能

力（率）測定がある。従来，食べ物の切断粉砕な

どを評価する方法としてピーナッツを用いた箭分

法が咀咽能率測定法として用いられてきた。咀囎

運動はli腔内で食物を送り込み唾液との混和を行

うものである。そこで，粉砕と混和の両機能を評

価する方法として近年チューインガム法が川いら

れている。この方法はとくに小児は違和感も少な

く簡便であって，集団的なフィールドにも適して

いる（図3）。長澤らは無う蝕で正常咬合歯列の

各咬合発達段階別の咀囑能力値を測定し，表3に

示すような値を報告している。乳歯列では成人の

値の68％であったと報告している。乳歯列に編窩

　　　　　　　　　　　　　　　ロ腔機能部会■

表3　チューインガム法による咀噌能力（長沢ら）

発達段階 人数醒織騰継瑠
乳　　歯　　列　　期
　　（4，5歳児）

45：lg．47－1．3667．9
1

　　　一第1大臼歯萌出開始期
　　（5，6歳児） 障 9．79q．53 　70，2

E

第1大臼歯萌出完了期　　　　　　　　　　28　　（8，9歳児）

一⊥
II．28’1．29　　80．9

　　　　　1
　　　　　　　　　1第2嶺歯瞥了期i1・ 139禰「1一 一100

あるいは歯の欠損が生じた場合．どの程度の影響

が生じるのか。長澤は乳歯列期の幼児を対象にド

顎第・乳臼歯欠損あるいはド顎第’一乳臼歯欠損を

想定したシーネを作成し，欠損の無いシーネとそ

れぞれのシーネ装着と比較した結果，第一一乳臼歯

欠損より第一乳臼歯欠損の方が咀噛能力に影響す

ると述べている。乳歯列完成期から第一大臼歯萌

出開始までは，さらに咀囎機能は習熟され発達す

る時期である。それは，乳歯の萌出による咬合接

触面積が増加するだけでなく，筋・神経機構が成

熟し，顎関節形態も変化してド顎窩のくぼみが深

さを増すことにより（図4）ド顎の位置が相対的

に決定されるようになる。それによって側ノ∫運動

も限定されるようになる。　般に幼児期の咀囎運

動の経路は不安定であって変異が大きい。この時

期に下顎が安定性を増していくことは，咬合関係

にも影響を及ぼす。幼児前半にみられた機能性の

反対咬合が，乳歯が完成する頃には自然にIE常咬

合に推移していくのは（表4），このような関節

窩の変化や1咀噌筋の成熟が関係している。

　乳歯列期の咀噌評価としてよく用いられる方法

に咬合力の測定がある。従来報告されている咬合

　表面の水をとる 計量
　　　　　1
　－一一」

図3　チュウインガム法による咀嘱能力測定方法（長沢らの方法）
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　出齪前　　　　　　乳歯列前期
　　　　　　　e－『｝　　　　　　　一一一　’｝　1

　混合歯列中期
r’　　　　　　　　　　r－　コ

！1「…

混合歯列後期
r　　－L　　－－　　　　　　H　1

　乳歯列後期
「一一　一　　　　　　　一ロー一一「
I　　　　　　　　　　　　　　　　　t

l　　　　　　　　　　　　　　　　l

　　　　　　l

　　永久歯列
r　　　　　　　　　　　　　　－－カ

…A…

　混合歯列前期
「　”　　　　　　　　　－－　－1

｛∩…

成　人

図4　小児の下顎窩の変化（上条）

表4　2歳児から3歳児への咬合の推移

1　　　　　　　　　　　　　　　　25名（1．97％）
1

21鱗鎌く：鴛鷺1

力の値は，測定装置，測定方法がそれぞれ異なる

ため，単純に比較することはできない。西川は咬

合力計（MPM－2401型，日本光電）を用いて4

～ 5歳児の最大咬合力を測定したところ20．7kgで

あったが，30年前の林の値は25．2kgであって，現

代は約5kg程低ドしているとしており，また15kg

以下の低値を示す幼児が増加していることを報告

している。

　咬合力の増加を促す方法に咬合力訓練法があ

る。小野らは噛みしめ時の筋活動をモニターにし

た咀囑訓練機を利用しながら，硬さを調節した

チューインガムを使用し，3歳から5歳の幼児10

名を対象に毎日2回，1回にっき5分間，3ヵ月

間ガムを噛んでもらった結果，訓練開始後3ヵ月

で最大咬合力は平均94％も増加したことを報告し

ている。したがって日常の食生活で常に適度な硬

さの食物を咀囑していることが咀囎力の向kや維

持に必要である。
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3．第一大臼歯，永久歯の萌出期
　と咀噌機能の発達

　第・大臼歯は咬合の鍵とも言われるほどその咬

合関係は永久歯列の咬合に影響を及ぼす。それと

同時に第一大臼歯の萌出は咀囎機能の発達にも人

きな影響を及ぼす。

　西川は咬合力計を用いて学竜の第一大臼歯の最

大咬合力を測定している。男r一では小学校1年生

で約25kg，女子では約23kgを示し，20歳で60kgの

ピークに達し以降減少するとしている。また約30

年前の占松らの値と比較した結果，ほとんど変化

していないが，小学校1～4年生の女子では現在

の方が高い値を示したが，20歳代になると逆に低

い値を示したと述べている。緒方はオクルーザル

プレスケール法により第一大臼歯の咬合力を測定

し，図2に示すごとく増加率は永久切歯萌出完了

期（mA）から側ノ∫歯群交換期（IUB）にかけて

最大を示し，皿Bでは同じ測定法による田日の成

人（26歳）値とほぼ近い値を示したとのべてい

る。さらに第一・乳臼歯，第二乳臼歯，第・大臼歯

のそれぞれの咬合力の総和を100とした場合，皿



ロ腔機能部会■

Bでは第一一大臼歯の咬合力が70％を占あるように

なり，第一二乳臼歯主導型から第一大臼歯主導型へ

と移行していると報告している。しかし，永久歯

が萌出するHIA期では歯列全体の咬合力は一時的

に低下するとし，その原因は乳臼歯の歯根吸収に

よるものとしている。そして再び皿Bでは咬合力

は増加する。この時期は般には増齢と共に咬合

力，咀噌能力が増加するが，この増加に関連する

因r一としては，咀囎筋など筋力の増大，歯の咬合

接触面積の増加，咬合小面の変化，歯根発育によ

る歯根表面積の増加，歯根膜受容器及び咀囎筋筋

紡錘の成熟，顎関節の発育による形態変化など，

さまざまな因rが複雑に関係している。咀囑能力

と咬合接触面積とは正の相関にある。長澤は

チューインガム法による咀囑能力値とブラックシ

リコーン法により測定した咬合接触面積との相関

関係は，成人では0．65と有意な相関を示すと述べ

ている。ヒ肥はtlド顎第一大臼歯が咬合接触を開

始する以前より4ヵ月毎に経時的に観察を行い，

第・人臼歯の咬合推移に伴う咬合接触面積の変化

とガム法による咀噌能力との関係について検討を

行っている。その結果，表5に示すように咀咽能

力値は第一大臼歯の咬合接触前に比べ接触時及び

接触後の推移と共に有意に増加を示し，この時期

の学竜の咀囎能力値の増加に第一大臼歯の萌出と

その後の咬合接触面積の増加が大きいことを指摘

している。成長変化に伴う咀囑能力の変化は，1咀

　70

如
i
il
：
1

　GI　　　　G2
乳歯列期　混合歯列
　　　　　前後
　　　　　（7．9歳）

　G3　　　　G4
混合歯列永久歯列期
　後期
（10。8歳）　（23，2歳）

図5　最大咬合力と咀噌筋活動（田村ら）

囎筋活動や下顎運動により知ることができる。咀

囎筋の発達は筋付着部のh下顎骨の発育の影響を

受けて変化し，小児での側頭筋優勢から成人の咬

筋優勢に移行する。このような咀囎筋の使い方が

乳歯列期と永久歯列期で明らかに違いがみられ，

III　A期から皿A期が転換期であって，田村は最大

咬合力もこのとき増加することを報告している

（図5）。

　上顎前歯交換期にう蝕などの原因で乳前歯が早

期に喪失したり，後継永久切歯が萌出遅延になる

と，前歯の咬合がみられない時期が学童期にしば

しばみられる。このような時期に食物を咬断出来

表5　第一大臼歯の咬合推移と咀噌能力および咬合接触面積（土肥）

stage

咬　　合　　接　　角虫　　前

　咀囑能力値
（チューインガム法）
　　（mg／／sec）

咬合接触時（7歳6ヵ月）

11．94＝1．19

12．55＝1．24
＊

＊

　咬合接触面積
（ブラックシリコン法）
　　　（㎡）

相関係数

咬合・接触4　ヵ月後

01交合才妾角虫8　ヵ月Z麦

13．42＝1．08

13．55＝1．03

15．26二1．62

19．61＝2．07

20．36：2．21

20．72二2．32

］ ＊

＊

0．151

0．502・

0．504・

0．583・

対象数：15名　無鱈蝕，IE常咬合　・p＜0．05　・・p＜0．01
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ないばかりか，食物を前歯でくわえ食物の大き

さ，物性を識別する能力に欠けることがある。こ

のようなことは，最近の了どもたちに多く見られ

る食事をする時に，良く咀囎しないで飲物で食物

を流し込む傾向や，食器類の持ち方．使い方に

よって犬食いする食べ方などとも関係している。

咀囎の発達の面からもこのような食事を摂る時の

姿勢，食器類の選択，食器・箸の持ち方などの指

導が必要である。

　森本は，歯根膜感覚は歯根膜を圧迫する大きさ

や方向によってフィードバックされる反射の現れ

る筋の種類が異なるとしている。すなわち咀囎運

動は咀噌する食物や性状によって影響を受けるの

みでなく，対咬する歯の咬合面形態，咬合関係に

よって歯根膜の受ける圧の大きさや方向に変化が

起こり，咀囎運動が反射的に調節されて反射パ

ターンが形成されると述べている。このようなこ

とから歯列不正や咬合異常があると異常な反射を

引き起こし，咀囑運動のパターンにも影響を及ぼ

すことは，歯列・咬合異常と咀囎運動に関する多

くの報告によっても指摘されている。

4．食物による咀噌評価の方法

　小児の咀囎機能の発達状態を評価する方法に

は，前述したさまざまな器材，器具を用いる方法

があるが，日常，具体的に食物のn∫食状態によっ

て評価する方法があるならば便利であり，実際的

である。また，咀囎機能の育成という面から，日

常生活でどのような種類のどのような調理形態の

表6　物性による食物分類（柳沢ら）

食物型　［ 食　　　　　　　　　　　　　物

基　　　本　　　型
　　　　　　　　　　　　　一カブ（茄），だいこん（如），にんじん（如），はくさい（茄），アスパラガス（麦1D，トマト，

パインアップル，スイカ，メロン，イチゴ，白桃（缶），みかん（缶），ふ菓子

グループ1

まぐろ（生），塩ざけ（生），ぶり（生，焼），かっお（生），銀ダラ（蒸），フィッシュフラ

イ，うなぎ白焼肉だんご，挽肉パン粉焼き，だしまき卵，卵焼き，ゆで卵黄グリン
ピース，大豆水煮，ナス（蒸）

1　型
グループ2

塩ざけ（焼），まぐろ（如，蒸，焼），ゆでえび，イカ（茄），焼豚鶏モモ（蒸，如，焼），

ミンチステーキ（焼），スイートコーン，なす（生），マッシュルーム

グループ3 豚モモ（焼，茄），豚ヒレ（焼），レバー（焼），ササミ（茄），なまりぶし

　　　　　　バタークッキー，ウエハース，プリッツ，ピーセン，甘納豆，タマネギ（如），枝kλ（麦li），グループユ　　　　　　アスパラガス（如），黄桃（缶）

1

II酬グループ2［スナ・ク軒エビせん・かりんとう・柿の概リ以ナシ・ナガイモ・ゴボウ（菱ii）

1 グ，レープ3iソフトせんべい，カンパン，カブ㈹，アーモンド　　　　　1

グループ1
：じゃがいも（茄），さっまいも（姉），さといも（茄），かぼちゃ（茄），マッシュポテト，ス

　イートポテト，うずら豆，バナナ，クリームチーズ，納豆，コンビーフ

付着型 グループ2
ごはん（白米，胚芽米，玄米），うどん，ラーメン，スパゲッティ，かゆ，ういろう，ゆ

でアズキ，プルーン

グループ3 白玉だんご，くしだんご，もち

ス　ポ　ン　ジ　型 カステラ，スポンジケーキ，ケーキ台，食パン，菓子パン，凍豆腐，油揚げ

グループ1　　ヴ腐（絹ごし，木綿），卵～乏腐，ゼリー，寒天（みっ豆）　　　　　：

ゲル型
　　　　　Eグループ2　　ソーセージ，魚肉ソーセージ，プレスハム，さっま揚げ．コンニャク，ゆで卵白　　　　　1

グループ3　　っみれ，ちくわ，かまぼこ　　　　　［
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表7　咀噌活動量による食物分類（柳沢ら）

ランク 穀物 芋・亜 肉 魚介 卵・乳 野菜 果物種実 菓子

Oa 豆腐（絹ごし 茶わん蒸い かぼちゃ（茄）・カブ メロン プリン・ゼ

0～200 ・木綿）・さ 卵豆腐 （茄）・アスパラ（缶） スイカ リー・水羊か

っま芋・マッ ・だいこん（苑） ん・みっ豆寒

シュポテト・ 天

じゃがいも・

さといも

② スイートポテ コンビーフ ぶり焼・うな クリームチー トマト・にんじん パイン（缶） バター・クッ

200～400 ト・うずら豆 ぎかば焼・鮭 ズ・ゆで卵黄 （茄）・白菜（姻・蒸 いちご キー・ウェ
刺身・ぶり刺 ・だしまき卵 しなす・揚げなす・ 白桃（缶） パース・ふ菓

身 玉ねぎ（茄）・枝豆 黄桃（缶） 子・スポンジ

バナナ ケーキ・カス
みかん（缶） 一　　　　一

アブ

③ 食パン 大壁水煮 ロースハム 銀ダラ焼・ま ゆで卵白 グリンピース（茄） プリッツ

400～600 納豆 ソーセージ ぐろ刺身・さ 卵焼 クラッカー

肉だんご つまあげ・魚 ポテトチップ

肉ソーセージ ういろう

④ うどん コンニャク
戸

フレスハム っみれ プロセスチー ふき（茄） なし 甘納豆・えび

600～800 即席めん ズ ごぼう（茄） りんご せん・スナッ

プルーン ク菓子・ソフ

トせんべい・

羊かん

⑤ 白玉だんご 長芋 チャーシュー かっお刺身 わかめ・さやいんげ
一

ピーナツ

800 まぐろ焼 ん＊・ほうれん草＊

～ 1，000
ちくわ ・もやし象・きゅう

塩鮭焼 り・ピクルス・アス

かまぼこ パラ㌔カブ（生）・

カブ（っけもの）・さ

やえんどう・たけの

こ孝・しいたけ・ス
イートコーン（缶）

⑥ 串だんご・ス フライドポテ モンゴイカ きゅうり（生）・はく

1，000 パゲティ ト （茄）・かっお さい（生）・マッシュ

～ 1，200
角煮・ゆでえ ルーム・なす（生）・

び・ほたて貝 レタス・ピーマンソ
（茄） テー・きゅうり（っ

けもの）・だいこん
（生）

⑦ もち 凍豆腐 蒸し鶏・チキ いか刺身 はくさい（っけもの） アーモンド・ かりんとう

1，200 ピザ皮 ンソテー・レ 身欠にしん ・らっきょう甘酢づ 凡ぶどう

～ 1，400
バーソテー・ 酢だこ け・うど（生）

ミンチソテー

⑧ カンパン 油あげ なまりぶし・ 酢レンコン・キャベ

t400 いわしつくだ ツ（生）

～ 1，600
煮

⑨ 豚ヒレソテー セロリ（生）・にんじ

1，600 ・豚モモ（茄） ん（生）

～ 1，800 ・牛モモソ
一

アー

⑩ さきいか たくあん

1，800～ みりん干し

a：咀囎活動量（μV．sec），　＊ゆでたもの
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食物を摂ることが良いのか，食物の大きさ，性状

と咀囎との関係は，など知っておくことは，食事

指導という面から重要である。

（1）テクスチュアー測定による食物分類

　　食品の物性を咀噌の面から客観的，器械的に

　評価し，分類しようとする試みとしてテクス

　チュロメーターにより測定する報告がある。テ

　クスチュロメーターは食物の固さ，ひずみ，凝

　集性，付着性の4っのパラメーターが測定可能

　である。著者らの教室と女子栄養人調理科学研

　究室との共同研究では，189品目の食品を機器

　的に測定し，表6に示すように6型に物性パ

　ターンに分け食物をそれぞれ分類した。

（2）咀囎筋活動量による分類

　　咀囎運動を最も反映するのは，咀噛筋活動で

　ありド顎運動である。食物の様々な物性と筋電

　図による咀囎筋活動との関係にっいてを検討し

　た報告は多くみられる。著者らの教室では前述

　したテクスチュロメーターによる物性値がヒト

　の咀囎筋活動とどのような関係にあるかを検討

　するため，物性特性の異なる代表的食物11種を

　選び筋電図による咀囎筋活動を測定した。その

　結果，食品のかたさ，弾力性，ひずみの積に

　よって求められる値が咀囎筋活動量と良好に対

表8　咀噌機能調査票とその評価法

　　　　　　　　　　咀噌機能調査票

　次の食品について，ドの回答項目よりあてはまるものを選んで

の中に書き入れて下さい。

者
こ
△

載
．
、
．
、

記

×

　　本人用

…よく噛んで食べられる

・・あまりよく噛めない

（噛むことがむずかしい）

…嫌いで食べない

L油あげ　　　　　　〔　　〕　　14．

2．いか刺身　　　　　〔　．　　15．

3．えびせん　　　　　〔　　　　16．

4，カステラ　　　　　”　　 17．

5．かまぼこ　二・18．
6．キ，ベツ生　1、19，

7，きゅうり生　　　 〔　　’　　20．

8．牛ももソテー　　〔　’　21．

9．グリーンアスパラ　〔　二　22．

10．こんにゃく　　　　〔　：　　23．

11．食パン　　　　　　〔　．　　24．

12．スパゲティ　　　　〔　．　　25．

13．ソーセージ　　　　〔　二

　食事の速さは，他のもの（子ども）に比べ

　　　　　工　早いと思う

　　　　　2　普通

　　　　　⑥遅いと思う

　他者（保護者など）用

〔こ1…よく噛んで食べている

　　　（噛んでいない）

〔△㍉…よく噛めないよう

　　　（噛むことをいやがる）

〔・く　…嫌いで食べない

チーズ　　　　　　〆

チキンソテー

，腐　　　1
　トマト　　　　　’
にんじ姓　　1

バナナ　　　　　〔　．

　ピーナツ　　　　　’

フライドポテト　　、

プリン　　　　　〔　二

　「ぶどう　　　　　〔　〕

まぐろ刺身　　　　〔　、

りんご　　　　　〔

咀噌筋活動量による“噛みこたえ”ランクと評価法

羅動量）　食　品 1ランク

分類
1　　　　とうふ，プリン
a

0～200　　　　1
1

2　　　　1トマト，バナナ，カステラ

200～400
　
I
I

　　　　　　　　　　　　　　　　13　　　　食パン，ソーセージ，まぐろ

400～600刺身
　　　　…

4　　　　こんにゃく，りんご，えびせ1

600～800　ん，チーズ 1

1

1

一
2

5　　　かまぼこ 1

800～1000　グリーンアスパラ，ピーナツ　　　　1

6　　　　スパゲティ．フライドポテ
1000～1200　　ト，　きゅうり生

1

1　3
7　　　　チキンソテー，いか刺身，干1

1

1200～14001ぶどう

　　　　ト
8　　　　油あげ，キャベツ生　　　　1

1400～1600

　　　　1
4

g　　　！牛ソテー，にんじん生

1600～1800
　　　　　　　　　　　　　　　　　1
（144食品噛みこたえ表より上記食品を選択）

咀『爵状態の評価 ランク
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応することが明らかとなり，この値を“噛みこた

え”と称して，前述食品のうち144種の食物につ

いて咀囎筋活動量の大きさによって表7に示す食

品群別に10段階に分類した。表8はこれらの食品

分類をもとにして作成した小児用の日常摂取食品

の噛みこたえ度評価のスクリーニング調査票であ

る。塩野ら1よ咀噌機能量の測定用に開発された

ゼラチンゼリーの物性を検討するため4段階の硬

さと5種類の大きさと形を変えたゼラチンゼリー

について筋活動量を測定した結果，体積，咀囎回

数などの因了と筋活動量との相関係数が高いこと

がわかる。このように咀噌筋活動量が既知のゼラ

チンゼリーを用いることにより簡便に咀囎機能量

が測定可能になったとしている。

5．咀囑の育成を考慮した日常の
食物の調理形態について

　我々は，食物を日常生活でおいしく楽しく食べ

る事が人切である。また，発育期のr・どもでは食

物を栄養学的なllliから考慮して摂取することが必

要である。筆者らの園児を対象にした調査による

表9　加熱調理による咀咽回数の変化と摂取量

　　　キャベツとニンジンの例から一

調理方法
咀噌回数
（109）

標準摂取量

　9
千切　り　キ　ャ　ベツ

妙め物　・お浸　し
ポトフ・ロールキャベッ 10

80　　　40－50
50　　　　70　80
　　1　　150－200

スティ　ックニンジン
煮物　・グラ　ッ　セ

100

50
　20　30
［50－70

野菜の1日摂取吊　300　一　400　g　（柳沢より）

と，咀囎能力に問題のある群の小児は，生野菜類

の摂取が少なく，また，野菜の調理が細かく切る

ことが多いとしている。現代の子どもたちは野菜

類の摂取が少ないことは良く知られている。表9

に示すように生野菜を千切り状にして摂取すると

咀噛回数は増加するが，摂取量は少なくなる。一

方野菜を妙めたり，煮たりすると摂取量は増加す

るが，咀囎回数は減少するという逆の関係にあ

る。また，調理上の食物の大きさは咀囎回数に大

きく影響する。そこで，実際の指導ではこのよう

な食物が持っ物性と栄養の両面性を常に考慮して

指導することが必要であろう。
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言
口助

歯と日常生活

との関わり

助言者としての要旨

東京医科歯科大学1～嬉学部病院長

　　　　　　大山喬史
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　わたくしたちの日常生活の中で，一歯　は一体

どのような役割を演じているのでしょうか。食べ

ものを噛み砕く道具くらいにしか考えておられな

いのではないのでしょうか。

　実は，食べものの味わいにかかわる感覚器であ

り，口許の美しさを表現する大事なパーツであ

り，また姿勢とか全身運動とも密接な関係があり

ます。

　はじめに歯は感覚器であることに触れてみま

す。よく歯ざわりとか歯ごたえという言葉を耳に

しますが，　体どういうことでしょうか。鳥取の

一

ぼたんえび，北海道の1目゜えび，岡lhの一車

えび，θ垣の　伊勢えび，いずれもお刺身で食

べました。みんな歯ざわりが違います。ぼたんえ

びや甘えびはとろけるようにやわらかさがあっ

て，ぼたんえびはぬめりがあります。車えびや伊

勢えびはこりこりとした歯ざわりがあり，伊勢え

びはころころとした歯ざわり，舌ざわりがあり，

それぞれのおいしさ，味わいがあります。それは

鮮度によって全く異なる歯ざわりとなり，あると

きは不味いということになります。

　ホウレンEVIIのお浸し。わたくしたちの食卓に出

てくる歯ざわりの」’度よい如で加減とアメリカの

カフェテリアでよく出会うべろべろに茄でられた

ものとはおいしさが違います。

　トンカツに添えられているキャベツ。細かく刻

んだキャベツは冷い氷水に浸してから出されま

す。パリパリとした歯ごたえがトンカツに合うか

らです。

　いか。身の厚い紋甲いか，左程歯ごたえなく噛

み切れますが，するめいかになるとぐうっと噛み

込み，歯ごたえのある感触があります。すみいか

は，歯を当てると裂けるように小気味よく歯があ

たり，他のいかとは違った歯ごたえが感じられま

す。

歯ざわり，歯ごたえと味わいという視点から，
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料理法についても少し触れたいと思います。

　歯は若さ，健康美の象徴でもあります。明眸晧

歯とは美人の形容で，っぶらな明るいひとみと白

い歯を意味します。乳歯が抜けて永久歯が生える

までの歯欠けのf一供の表情は可愛らしく映りま

す。きんさん，ぎんさんも全部臼分の歯が揃って

いたら，きんさん，ぎんさんらしさがなくなって

しまうでしょう。口許が歳なりに愛嬌があって可

愛らしいと言えます。

　ところが大人で味噌っ歯だったり，歯が欠けて

いたりするとみっともないことになります。先ず

は接客の機会が多い仕事には就けないでしょう。

歯が汚いと他人に不快感を与えることになり，本

人がまた意識するとli許が不自然に緊張して，美

しい笑顔もみられなくなります。お嫁に行けない

と治療室で泣いた患者さんもいました。

　歯は，心理・精神ヒ日常生活に深いかかわりあ

いがあります。歯も大事な顔のうちといえましょ

う。

　歯を食いしばって頑張ると言います。野球でも

ゴルフでも打っ瞬間，ぐうっと噛みしある人がお

ります。そういう人が，噛みしめられなくなった

らどうなりますか。

　噛みしめることと足のふくらはぎの筋肉との関

係を調べてみました。噛みしめを強くすればする

程，筋肉の運動神経系の興奮性が高まり，筋力も

大きくなることがわかりました。噛みしめること

で下半身を安定させることができることを意味し

ているのでしょう。他の筋力も測ってみました

が，噛みしめることで大きな筋力がみられたもの

もありました。

　噛み合わせをわざと狂わしてみました。すると

身体のバランスをとるのがド手になりました。

　「難しいテクニックを教えるときは，ガムを噛

ませて育てた一と言ったボクシングの有名なコー

チがおりました。

　噛むこと，噛み合わせが姿勢の維持とか，運動

と深い関係があります。

　　硫の選手が，あるいは硫と目指す選手が，

ファンを魅するためには歯を大事にしなければい

けません。

　こうして考えると，歯と噛み合わせは，質の高

い日常生活をおくる上で大事な役割を果たしてい

ると言えます。
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⑭　特殊教育における歯科保健活動を通して

座長・発表者●　愛知県心身障害者コロニー中央病院歯科部長

発表者●愛知県歯科医師会学校歯科部

　　　　　　㈱ライオン歯科衛生研究所歯科衛生士

　　　　　　愛知県、Z港養護学校学校歯科医

石黒　　光

榊原　　健

武井　典子

小島　真一
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　特殊教育における歯科保健活動を通して
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座長・発表者

知的障害の

養護学校における

歯科保健指導と

保護者への

指導手段

歯磨きパターンの

改善とうがい習得に

ポイントをおいて

愛知県心身障害者コロニー中央病院歯科部長

　　　　　　　　　　　石黒　　光
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1．はじめに

　近年，ノーマライゼーションの考え方は，障害

児の学校教育にも浸透し，中軽度の障害をもっ子

供の保護者の多くが，地域の普通校を希望する

ケースが増加している。

　その結果，養護学校の児童生徒は滅少してきた

反［fli，障害の重度化が進んでいる。このような流

れの中で，多様な障害児が在籍する養護学校での

歯科保健の取り組みは．個々の障害の特性を認識

したうえで対応しないと，卜分な効果が得られな

いと考えられる。

　愛知県心身障害者コロニー内にある，障害児導

門の中央病院の歯科医である筆者は，同・敷地内

にある春日台養護学校の校医として，歯科保健活

動にも取り組んでいる。同じ施設内のメリットを

生かして，予防から治療まで一貫牲をもった歯科

保健活動を行っている、

　さらに，愛知県歯科医師会の学校歯科部の協力

を得て行う，歯科保健指導の行事を含め，報告す

る。

2．春日台養護学校の概要

　本校は，昭和44年4月精神発達遅滞児や自閉症

児をL体として，幼・小・中・高等部を有する養

護学校として発足した．児童生徒数ここ数年は，

260～290名台で推移している。本校の教育目標

は，障害をもっているr－　・人・人の能力・特性

に応じた教育をすすめ，家庭や社会の成員として

生活できる人間を育成する一ことである。また，

　兀気な子一仲良くする子一がんばる亘を校

訓としている。

　本年度の児童生徒の概況を表1に示す。

　障害別の割合は，次の図1のように自閉症児が

35．7％と1／3以ヒをlliめるのが本校の特微であ

る。



表1　居住及び部別の児童生徒数の内訳

部 自宅通学　　施設通学　　施設内

幼稚部
小学部
中学部高
等
部
　

4名　　　　1名　　　　0名

54　　　　　15　　　　　　6

40　　　　　　17　　　　　　7

119　　　　　16　　　　　］3

計 217　　　　　49　　　　　26

3．病院の歯科での学校歯科健診

　児竜生徒には，自閉症や知的障害によりコミニ

ケーション能力の障害から，健診に対し非協力的

な行動を示す子も少なくない。そのため，学校で

の歯科では，十分な健診が行えないため，20年ほ

ど前から近接する中央病院の歯科室で児童生徒を

数グループに分け，数日間かけ行うようになっ

た。同一敷地内で，歯科診療室も学校の延長と解

釈している。

　病院という雰囲気の中で待ったり，診療台に座

ることを嫌がる子もいるが，全校の約6割がすで

に当歯科に受診し，スタッフや環境に慣れている

Fが多い。未受診児の場合でも，仲間と　緒とい

うことで抵抗は少なく，協力的なr一をモデルとし

て見せ，不安感を和らげながら健診することがで

きる。さらに，こうした経験が，実際の歯科診療

時のリハーサルにもっながる，などの利点があ

る。

　歯科医側も診療時の照明下で行え，必要に応じ

各種の器材が使用でき，確実な診査が行える。ま

た，肝炎などが判明している場合は，対応もしや

すい。

　さらに，健診記録を歯科室にも同時に残して

データ管理ができる。本年度からは，健診約1カ

月後にコンピュータによる分析結果を，保護者に

「健U（けんこう）ニュース．として知らせるこ

とができるようになった（資料1）。

　このように健診は，病院歯科の診療時間を割い
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　他
（3．0％）

染色体異常
（16．2％）

精神発達遅滞
　（25．9％）

自閉症
（35．7％）

図1　児童生徒の障害別割合

て行うことになるが，それ以ヒに多くのメリット

があると考えている。

4．健診の事後措置の問題と「健ロニュー

　ス」の発行の意義

　従来，歯科健診の結果は要治療者に対しては，

個別に治療勧告書として保護者に知らされる。こ

れにより保護者は，自分のfどもの歯科疾患の状
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＼
態はわかるが，例えば同学年の子どもと比較して

むし歯が多いかどうか，平均的な状況はどうか，

などの情報は提供されない。また，勧告書が渡さ

れなかった児竜生徒の保護者には，このような情

報は何っ知らされないため，歯科健診は1年間

必要ないような印象を与えてしまう。

　知的障害児の場合，自分でi’“分な歯磨きができ

ない子が多いうえ，口腔内の種々の症状を的確に

表現し訴えることが難しいことから，3ヶ月から

半年毎の定期健診は必須といえる。しかし，勧告

書がないことで保護者が安心して，定期受診を

怠ってしまうことが往々にしてある。

　そこで，全保護i者に対し，健診の結果を知らせ

る媒体として，先に述べた　健ロニュース　で，

自分の子どもの歯科疾患状態の全体との位置づけ

が少しでもわかるように，健診結果の概要を報告

するようにした。これにより，他の子供との比較
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春日台養護学校

健康は
健ロから
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るう一ん こ　う

1

発行：コロニー中央病院歯科

1

半数が歯肉炎、むし歯は減少傾向
　　　　　本年度の歯科検診結果の概要

　本年度の学校歯科健診は、　4～5
月にかけ例年通りコロニー一中央病院

の歯科て行われました。　その結果か

まとまりましたので、概要をさまざ
まな角度から分析して報告します。
　検診0）結果、治療を要すると判断
され、　治療勧告書か出され幼児児竜
生徒は、次のような割台てした，，

「T治療酷者の割合　一「
1　　幼・’1・学部　　51％　　

ト

i　中学部　48％
i　昼＿等」至≦－tt凱凱墨　　1
　　　　全　校　　　43・／c、　　：
I　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　I

（不安け？に歯科検診を待っ生徒）

「6月末で約3割が治療完了一
1　　半数以Lが地域で受診

（施設人所児を除く）

岨肉＿炎」のL勧趨最二多

　勧告の内訳は、むし歯の治療たけ
を要する者か28．8％、歯肉炎0）処置

・指導を受ける必要がある者か50％、
両方必要な者が26．2％でした。

　治療勧告後、約1か月半経過した
6月末現在、歯科受診して学校へ
勧告書が提出されたのは28％（26名）

てした。提出率は小学部が4割に対
し、高等部ては13％とやや低率。
　受診は54％が地域の開業医て他は、
中央病院歯科に受診していました。
遅くとも、夏休み中には受診を！。

7月6日、全校で歯科保健指

（前回の歯磨き指導場面）

歯科医師会の歯科医・衛生士も多数参加

　愛知県歯科医師会などから多数の歯科医や歯科
衛生士のご協力を得て、一日歯や口の健康に関す
る衛生講話、ビデオ、人形劇など様々な方法て、そ
の大切さをわかりやすく指導していただきます。
　さらに、中央病院の歯科スタッフも加わり個別
の歯磨き指導やうがいの練習なとを行う予定てす。
　保護者の方もご参加下さい。

L＿＿一＿一＿＿＿＿＿＿＿＿＿一＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿．

　　　1
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「一『　　　　　　　　　　　　一｝一「
　　　　　　　　　一平成7年度　学校歯科健診の結果　　　　　　　　　一
　　　　一一h　es　　　　　　　お子さん塘とtt・…てぐださ1、

　　未処置のむし歯のある生徒は糸・30％

むし歯ゼロ者（処置歯＋未処置歯が0）
　小学部で半数、中学　25％、高　部になると16％

永久歯の一人平均むし歯経験歯数（処置歯＋未処置歯数）

永久歯の一人平均むし歯経験歯数
6

　　　　　｝ヤ’デ

4

ゼ
綾　　　　　24

コ聾臼 ハ　　交6年で

… ！”－H

l隔・
　　　・・撃5・i・

　　．鼠2：

2－　1∫　／Y熟全

　　　　　　　　　　’［惇3耳　　 4年　　 5年　　 6年O掌ユ年　　 2年　　 3琿高等1年　　 2無　　 3奪

1．O　　’to

e

歯の汚れ　不良が約3割
　　高等部が最も問題

　歯垢（プラーク）の付着状態を
　みると不良、やや不良の割合は
　年長とともに増加している。

　歯肉炎の最大原因で以下の数字
　が、それを証明している。

70eWtlg2bj〈s’」uiEt

永久歯の奥歯で最も早く生え、噛むの

に一番重要な六歳臼歯は、小学校6年
生で、すでに図のような割合でむし歯
になっている。

9．←／，．　”　 牛7∫％

帰穂町厭）絆η・名

ノト学部低学年

ノト学部高学年

　　中学部

　　高等部

　＼〉、
（10．4tノ・

L／

　「1辺命ノ／

　／ク

小学部　高学年　　　　　　　中等部　　　　　　　　　　　高等部

口歯肉炎なし口殿の歯肉炎國要臆の歯肉炎
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も可能となり，r一どものlI腔への関心が高まるこ

とが期待される。また，勧告｛ll：が出された子に

は，勧告書の提出率を示すことで，歯科受診を促

すことに役、’1．っものと思われる。

　本年度は，保護者に呼びかけ，そのデータの説

明とそれに関する口腔衛生の話をする機会をも

ち，より深い理解を得るようにした。

5．本校児童生徒の歯科的問題

　健診結果は，むし歯に関しては年々わずかずっ

減少傾向にあるが，問題は歯肉炎で，逆に年々そ

の罹患率が高まっている。学校健診の一歯肉の状

態一2（ニュースでは要注意の歯肉炎）の割

合が，高等部で約40％と高く，軽度の歯肉炎まで

含めると90％で，とくに前歯部に顕著であった。

　なお，本年度から新たに加わった顎関節の項目

は，障害児とくに自閉症や知的障害のあるfども

たちの症状を把握することは，きわめて困難で，

今後の課題となろう。

　また，歯科健診に先立ち保護者のアンケート結

果をみると，歯磨きに際し何らかの介助を行って

いる割合は，小・中学部で約7～8割に対し，高

等部では3割と少なくなっていた。　その際，嫌

がりますか　に対しては，全校通して約20％が嫌

がり，保護者を困らせているようである。一嫌が

るのは自分の子だけではないのだ。もっとがんば

ろう一との感想を述べた母親もいた。

　最も注目されるのは，ぶくぶくうがいができ

ますか一の回答結果である。　できない，一すぐ

出してしまう一を合わせると小学部低学年で80

％，高学年で半数，中・高等部で約40％と，でき

ない者が非常に多いことが判明した。

6．知的障害児には，わかりやすくポイン

　トを押えた歯磨き指導を

中央病院の歯科に受診する児童生徒（全校の約
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6割）には，歯科衛生七がその都度，能力に応じ

て磨く方法を，また十分磨けない子には保護者に

対し，介助法を指導している。

　学校での指導や，このような診療室での指導を

通して，子供たちの歯磨き行動を詳細にチェック

した結果，小学部及び中学・高等部の中重度群で

は，歯磨きの際の口の開け具合に共通性が認めら

れた。

　それは，11を開けて臼歯部を磨くのと同じ状態

で，前歯部も磨こうとするパターンがみられるこ

とである。大きな口を開けた状態で，前歯の歯肉

にブラシを当てようとすると，口唇がじゃまにな

り歯肉にブラシの毛先を当てにくい。その結果

が，前歯部の清潔が不卜分になり，歯肉炎の罹患

率が高い要因のひとっになっていると考えられ

た。

　自閉症や知的障害児では，一定のパターン化し

た磨き方を覚えると，それを変えることが非常に

困難である。指導直後は，変えるようにできても

すぐ元の磨き方に戻ってしまうことが多い。従っ

て，学校や診療室の指導内容を統一し，家庭でも

同様な方法で磨くよう，保護者がチェックして，

気長に指導していくことが必要である。

　それぞれが異なった方法を教えていては，子ど

もは混乱するばかりである。その意味で，私たち

学校と病院の歯科で一・体となって指導できること

は，人きなメリットといえる。

　このように指導内容は，ひとつのポイントに絞

り，しかもrどもにもわかりやすい表現を用いる

ことである。

　例えば，前歯を磨く時の口の状態について，

　小さな日で　とか一前歯を少し開けたくらい

で．などの抽象的説明では理解しにくい。私たち

は，臼歯では　アー，前歯では　イー　とさ

せ，まずは口の形を覚えさせることを第一歩とし

ている。つまり，前歯を磨く時は，日を閉じ気味



にし，唇を広げるようにすることで，歯肉を露出

させることを練習する。これができなければ，い

くらブラシの動かし方を指導しても効果が得られ

ないといえる。

　さらに，家庭でも保護者に，注意を促すため

に，この指導内容を知らせておくことが必要であ

る。この点については，私たちは一健ロニュー

ス　で写真を使って説明し，知らせる方法をとっ

ている。

7．ブクブクうがいの習得はロ腔器官の刺

　激と機能を高める効果

　中重度の知的障害児の部に，常に口を開けて

いる，舌を出す，よだれが出る，食べ方が丸呑み

に近い，食べるときよくこぼす，などのrl腔周辺

の問題をもっrどもがいる。これは，彼らが社会

で受け入れられる際に，人に与える印象として決

してよい現象ではない。私たち歯科関係者も学校

の先生方も，こうした観点から口腔領域の問題と

して捉えておく必要があろう。

　そこで，先のアンケート調査の結果でも明らか

になったように，ブクブクうがいができないか，

不レ分なfどもの割合が小学部で多く，中・高等

部でも・部にみられることから，その習得を当面

の目標に揚げた。

　ブクブクうがいの条件として，まず日唇がしっ

かり閉じられることである。また頬の筋肉をある

程度随意的に動かせること。さらに，水を含んだ

まま10秒程度保持するには，呼吸をiヒめておく

か，鼻呼吸をする必要がある。このように，うが

いの習得には定の条件をクリアーせねばならな

いが，健常児では3歳までにほとんどが自然に覚

える行為である。従って，それを第3者が指導す

る方法は特別にはない，といえる。強いていうな

ら模倣させて教えることであろう。

　そこで学校での歯科保健指導の中で，このうが
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いの訓練を小集団の指導として取り入れた。これ

は，／固々に指導するより，その中にすでにうがい

ができる子どもをモデルとして，fども同士で模

倣させ，刺激しあうことが効果的と考えられるか

らである。

　実際それまでト分できなかったrが，うがいが

できる子に触発され？，みんなで10カウントする

まで水を含むことができるようになった例もあ

る。もちろん，頬を動かす所まではできなくて

も，意外な効果が認められた。

　このように，うがいが少しでも・∫能になれば，

［腔清掃のひとつになるばかりでなく，日唇やそ

の周辺の刺激，とくに唇をしっかり閉じること，

舌の位置の安定化にも効果がある。日常的に口を

開けたまま，舌が出るなどの現象の改善にもっな

がり，結果としてよだれ，食べ物をこぼすなども

減少するものと思われる。

　以liのように，養護学校での歯科保健指導にう

がいの習得を目標にすることは，多くの吹的効

果があるものと考えられる。

8．まとめ

　大規模施設内の養護学校の歯科健診を，近接す

る病院の歯科で行っていることで，校内での歯科

保健指導と診療室での指導が同じようにできる。

障害児の治療の困難性から，地域で診療できる場

がない時でも，受け入れ可能であるなど，多くの

メリットがある。

　歯科保健の目標として，障害児にはわかりやす

くポイントを絞った指導が必要で，それらを保護

者にも　ニュースーで伝え，学校と家庭で統・し

た指導が行われるようにいろいろな手法を使う。

　また，障害児の［腔機能を高めるためにも，ブ

クブクうがいの習得を目標にすることが多方面に

効果的といえる。

日本学校歯科医会会誌　74号　1995年12月／185

」



特殊教育諸学校における
歯科保健活動を通じて
　　愛知県歯科医師会学校歯科部のとりくみ方

　　　　　　匪表翌愛知県歯科医師会学校歯＊斗部榊原 健

　1．はじめに

　愛知県歯科医師会学校歯科部は愛知県教育委員

会の委託事業としてr学校歯科巡回指導者事業．

通称一歯車一を運営しております。このバスは診

療車として文部省が5台つくり，予算を付けて

・北海道　‘青森∫茨城1神奈川　　愛知　に配

置されました。

　近年無歯科医地区が全国的になくなり診療車の

仕事が少なくなり，現在では愛知県以外は実働し

ておりません。

2．愛知県学校歯科保健指導車に

　　よる学校歯科保健巡回指導授業
　　　（歯車）について

1．歯車の主旨及び対象者

　県ドの公立小中学校及び盲，聾，養護学校を

対象に，児竜生徒及び保護者のう歯に関する関

心と理解を深め，児童生徒のう歯予防と早期治

療を推進することを主旨としています。そし

て，学校の歯科保健巡回相談事業を希望する公

立小中学校及び盲，聾，養護学校の児童・生徒

を対象に学校単位で実施しています。

2．事業内容

　1）巡回指導

　（1）衛生講話………………担当：学校歯科医

　②　◆ビデオ…・……………・………・別紙参照

　　　　　　　ビデオプロジェクターを使用し
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　　　　　　300インチまでの映写が可能。

　　◆スライド

　エ　むし歯はっくらない　その1

　　　　約10分　　　　　　（低・中学年用）

　2　むし歯はっくらない　その2

　　　　約14分　　　　　　　（高学年用）

　　　　16mm映画（フィルム内容が古いの

　　　　　　　　　で，特に希望がある時の

　　　　　　　　　み）

　　　　虫歯になった1様　　　15分

　　　　　　　　　　　　　　（低学年用）

　　　　ムシ歯城をやっっけろ　14分

　　　　　　　　　　　　　　（低学年川）

　　　　虫歯の予防　　　　　　23分

　　　　　　　　　　　　　　（低学年用）

　　　　きみの歯・ぼくの歯・きれいな歯

　　　　　　　　　　　　　　20分

　　　　　　　　　　　　　　（高学年川）

　　　　ムシ歯を防ぐ5っのステップ

　　　　　　　　　　　　　　20分

　　　　　　　　　　（高学年・中学生用）

（3）歯みがき指導……15～20分程度

　　　　　　　　　担当：歯科衛生士

14）位相差顕微鏡……口のなかの歯垢を顕微

　　　　　　　　　鏡でみたものです。ス

　　　　　　　　　　クリーンまたは小型テ

　　　　　　　　　　レビに映し出します。

（5）デンタルスコープ……日のなかの様rを

　　　　　　　　　　テレビに映しlliします。



2）巡回診療

　　フッ素塗布…………・…・……・イオン導入法

’ 1回に1°人実施π∵郷濃会雰

　　　・1［・1に20人実施　1時間………200人弱

　　　嚇齢雛繍欝鮮）
　　　　・計画書に対象学年も記入します。

　　　　　　6年生が含まれる場合は6年生のみ

　　　　　の人数も記入します。

　　　※スタッフの関係上，　校につき最高でも

　　　300人程度がよいと思います。

3．指導車の移動時間一少し余裕をもたせた時間

　　　　　　　　　　配分

　愛知県歯科医師会館～名占屋インターまで

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　50分

〃

〃

～岡崎インターまで

　　　　　　　　　70分

～豊川インターまで

　　　　　　　　100分

4．当日の打合せについて

　　ビデオ・位相差顕微鏡等の準備や，t分な打

合せのためにも30分程度の時間を必要としま

す。

5．会場の配置について

　1）集団指導………………・一体育館・特活室等

　2）フッ素塗布…・…・………・1階で近くに電源

　　　　　　　　　　　　　のある会場

　　・会議用机が縦に2～3本並び，児竜が20人

　　入れる広さが必要です。

　　・家庭科室等，固定式の机のある教室は避け

　　た方が良いと思います。

6．その他

　1）申込書（計画書・日程表・学校までの地図

　を含む）の提出期限

　　遅くとも実施日の一ヵ月前迄に直接愛知県

歯科医師会指導車係宛に送付

　　　　　　　　　　　特別テーマセッション■

2）昼食について

　　1人1，500円（消費税込み）4人分（学校

歯科医・歯科衛生ir　2名・技師）の手配を業

者へお願いしています。料金は当日払いで

　一愛知県歯科医師会　名の領収証を業者へ依

　頼しています。

　3）パンフレット

　　　ーよい子，白い歯，じょうぶな体

　　一　一全学年の部数をお渡しします。

7　実　績

　　毎年70校を対象としています。その内養護学

校5校を含んでいます。

3．特殊教育諸学校での歯車にお

ける歯科保健活動について

　現在愛知県においては養護学校16校，盲学校2

校，聾学校5校の23の特殊学校があります。毎年

5校の特殊教育諸学校の巡回指導を行っておりま

す。

　昭和63年に県歯科医師会に学校歯科部が設立さ

れ，健常児の学校の巡回指導だけでなく，特殊教

育諸学校も巡回指導を平成元年度より実施しまし

表1

1H元IH2「H3iH4！H51H6
養護学校　「3　13　1i　I　4　　3 2

聾学校 2 1　1　1　　　1 1 2

盲学校 0 1　　0　　0 1 ユ

た。その実施状況は上表の通りです。

　愛知県歯科医師会では愛知県における心身障害

者歯科保健医療を積極的に推進する為に，心身障

害者歯科協力医制度を昭和63年7月に発足し平成

5年10月現在701名登録しております。

　次に，その指導方法の内容にっいて述べます

と，事前に学校当局との打ち合わせ，日程表の作

成，人員の配置と指導内容の作成を行ないます。

　平成元年度と平成7年度に同一養護学校に出動
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しておりますので，その指導内容を見てみましょ

う。

平成元年度

　（1）歯の健康教室日程表

　　　8：40～10：10　　手旨導車舌多重JJ

　　　10：10～10：40　準備，打合せ（会議室）

　　　10：40～11：55　　集［司t旨X4一

　　　　　　　　　　　小学部……多目的ルーム

　　　　　　　　　　　中学部……体育館

　　　11：55～12155　昼食，休憩（会議室）

　　　12：55～14：10集団指導

　　　　　　　　　　　高等部……体育館

　　　14：10～14：30　後片付け

　　　14：30～　　　　指導車移動

　（2）小学部歯の健康教室

　1）日程　　　進行（保健体育部）

　　（1）はじめのことは（進行）　10：40

　　（2）学校長挨拶　　　　　　　10：41

　　〔3）学校歯科医の話　　　　　10：45

　　q）VTR一はぶらしがんばれ

　　　　　　　（視聴覚係）　　　10：50

　　　　1，2，3年，重複………多目的ルーム

　　　　4，5，6年…・…………・・図⊥室

　　（5）歯のみがきかたについて（歯科衛生士）

　　　　　　　　　　　　　　　　11：05

　　　　1，2，3年，弔複………多目的ルーム

　　　　　　　　　　　　　　　（衛生士）

　　　　4，　5，　6｛卜・・・・・・・・・・…　。・…　1文1「1室

　　　　　　　　　　　　　　　（衛生十）

　　（6）歯みがき指導（学年指導）11二15

　　　　1年（児童15名，職員7名）

　　　　　　　多目的ルーム　　　（A歯科医）

　　　　2年（児童17名，職員8名）

　　　　　　　多日的ルーム　　　（B歯科医）

　　　　3年　（垢註童17名，　職員7名）

　　　　　　　多目的ルーム　　（衛生十）

　　　　重複（児童9名，職員5名）

　　　　　　　多目的ルーム　　　（A歯科医）
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　　　4年（児童13名，職員4名）

　　　　　　図11室　　　　　　（C歯科医）

　　　5年（児童18名，職員5名）

　　　　　　図工室　　　　　　（D歯科医）

　　　6年（児童14名，職員4名）

　　　　　　図L室　　　　　（衛生士）

（7）おわりの言葉（部主事）　11；50

2）準　備

　　パイプ椅子10，ビデオデッキ4，バケツ，

　　やかん，アンプ，ワイヤレスマイク

3）指導担当

　　全体指導（歯科医，歯科衛生lr）

　　学年指導

　　（1，2，3年，重複

　　　　　……歯科医2名，歯科衛生士1名）

　　（4，　5，　6｛「｛

　　　　　……歯科医2名，歯科衛生L1名）

　　（補助…………各学年職員）

（3）中学部歯の健康教室

1）H程　　　進行（保健体育部）

　（1）はじめのことば（進行）　10：40

　（2）映画「虫歯になった王様　10：41

　　　　　　（技師補助）

　（3）学校長挨拶　　　　　　　11二〇1

　（4）学校歯科医の話　　　　　11：05

　（5）歯のみがきかたについて　11：10

　　　　　　（歯科衛生t）

　⑥　歯みがき指導

　　　　　　（学年指導）　　　11：20

　　　1年（生徒21名，職員5名）

　　　　　　第職業室　　　　　（E歯科医）

　　　重複（生徒5名，職員5名）

　　　　　　第一職業室　　　　（衛生1：）

　　　2年（生徒36名，職員8名）

　　　　　　技術室　　　　　　（F歯科医）

　　　　　　　　　　　　　　　（衛生1：）

　　　　　　　　　　　　　　　（衛生士）



　　　3年（生徒43名，職員11名）

　　　　　　給食室前丁洗い　　　（G歯科医）

　　　　　　厨房前手洗い　　　（H歯科医）

　　　　　　　　　　　　　　　（衛生　D

　（7｝おわりのことば（部主事）11：50

2）準　備

　　パイプ椅子15，スクリーン，映写台，バケ

　　ツ，やかん，ワイヤレスマイク

3）指導担当

　　全体指導（歯科医，歯科衛生七，技師）

　　学年指導

　　（1年……歯科医1名，歯科衛生ir1名）

　　（2年……歯科医1名，歯科衛生1丁2名）

　　（3年……歯科医2名，歯科衛生士1名）

　　（補助……各学年職員）

（4）高等部歯の健康教室

1）日程　　　進行（保健体育部）

（P　はじめのことば（進行）

（2）学校長挨拶

⑧　学校歯科医の話

q）映画一大切な歯

　　　　　（技師，補助）

（5）歯のみがきかたについて

　　　　　（歯不斗偉「ノ1三1；）

（6）歯みがき指導

　　　　　（学｛芋三手旨導）

　　1年

　　　　　多目的ルーム

12：55

12：56

13100

13：05

13二25

13：35

（生徒44名，職員ユ0名）

　　　　　　　（A歯科医）（B歯科医）

　　　　　（衛生D（衛生士）（衛生牙二）

2年（生徒42名，職員10名）

　　技術室

　　（C歯科医）（D歯科医）（E歯科医）

　　　　　　　　　（衛生士）（衛生士）

3年（生徒40名，職員8名）

　　給食室，厨房前手洗い

　　（F歯科医）（G歯科医）（H歯科医）

　　　　　　　　　（衛生士）（衛生士）

　　　　　　　　　　　　特別テーマセッション■

　　17）おわりのことば（部主事）14：05

　2）準　備

　　　パイプ椅子15，スクリーン，映写台，バケ

　　　ツ，やかん，ワイヤレスマイク

　3）指導担当

　　　全体指導（歯科医，歯科衛生1；，技師）

　　　学年指導

　　　（1年……歯科医2名，歯科衛生士3名）

　　　（2年……歯科医3名，歯科衛生士2名）

　　　（3年……歯科医3名，歯科衛生士2名）

　　　（補助……各学年職員）

呼成7年度

　（1）歯の健康教室

　　　9二〇〇～10：30　指導車移動

10：30～11　：00

11：00～12：10

12二10～13：10

13：　10～14　：25

　　14　：25～15：00

　　15：00～15：30

　　15：30～17二〇〇

（2）歯の健康教室実施計画

1）目　的

　q）歯についての関心を高めさせ，歯みがき

　　の大切さを理解させる。

　（2）正しい歯みがきの仕方や，うがいの仕方

　　を身にっけさせる。

　（3）虫歯や歯みがきにっいての知識や理解を

　　深めることにより，歯の大切さを学ばせ

　　る。

2）日時　 平成7年5月25日（木）

準備打合せ（会議室）

集団指導

グループ指導

　　　　　（各洗面所）

小学部……多目的ルーム

中学部……体育館

昼食，休憩（会議室）

集団指導

グループ指導

　　　　　（各洗面所）

高等部……体育館

反省会

後片付け

指導車移動
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　　小学部・中学部　　　3限～4限

　　　　　　　　　　　　　（日生2・学活2）

　　高等部　　　　　　　5限～6限（HR2）

　3）場所　　　 小学部多目的ルーム
　　　　　　　　　　　中学部　体育館

　　　　　　　　　　　高等部　体育館

　4）参加者　　　　　　小学部　82名

　　　　　　　　　　　中学部　76名

　　　　　　　　　　　高等部　86名

　　　　　　　　　　　※1・2年生参加

　5）指導者　　　　　愛知県保健体育指導L事

　　学校歯科医　1名　　　歯科衛生十　2名

　　歯科医5名　歯科衛生士10名
　　技　　　師　1名（県歯科医師会）

　6）日　程

　　　9：00～10二30　指導車移動

　　　10：30～11：00　準備，打合せ（会議室）

　　　11：00～12：10集団指導

　　　　　　　　　　　グループ指導（各洗面所）

　　　　　　　　　　小学部……多目的ルーム

　　　　　　　　　　　中学部……体育館

　　　12：10～13二10　昼食，休憩（会議室）

　　　13二10～14：25　集団指導

　　　　　　　　　　　グループ指導（各洗面所）

　　　　　　　　　　　高等部……体育館

　　　14：25～15：00反省会（会議室）

　　　15：00～15：30　そ麦片イ寸（ナ

　　　15二30～17：00　指導車移動

　7）事前指導

　　q）染めだし

　　　　染め出し液やビデオを使って正しい歯磨

　　　きの仕方を覚える。

　　　（生単，体育，保体の授業で実施）

　　②　保健だより

　　　　毎月配布している保健だよりに，歯に関

　　　する内容を取り上げる。

　　（3）集会での指導

　　　　各学年の集会等で指導，伝達する。
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8）準　備

m　前日会場準備

　　　会議室　机・いすの設置……保体部職員

　　　集団指導の会場・グループ指導の洗面所

　　　　　　　　　　　　　………各学部職員

　（2）当日会場準備

　　　ビデオプロジェクター，機器設置の手伝

　　　い・案内

　　　（10：30）　　　　　………図書部職員

9）後片付け

　（P　会場Jl’付け

　　　会議室　　　　　　　………保体部職員

　　　集団指導の会場・グループ指導の洗面所

　　　　　　　　　　　　　・……各学部職員

　　　ビデオプロジェクター，機器の片付け

　　　（15：00～）　　　　………図却引≦職員

10）反省会参加者

　　校長，教頭，部li事，保健主事

　　養護教諭

11）その他

　（1）歯みがき指導では，染めだしを実施す

　　る。

　（2）保護者に案内を出す。

　（3）準備は，前日スクールバス発車後に行

　　う。

　（4）校長室の接待は，事務に依頼する。

　（5）会議室の接待は，用務員に依頼する。

（3＞小学部歯の健康教室

1）日　程

　（1）はじめのことば（進行）11：00～11：01

　〔2）学校長のあいさっ　　　11：01～11：05

　⑧　学校歯科医あいさっ（歯科医）

　　　　　　　　　　　　　　11　：05～11：　10

　Q）歯のみがきかたにっいて（衛生上）

　　　　　　　　　　　　　　11　：10～11　：20

　　　集団指導，多目的ルーム，小低，重複

　　　は，各学年で指導する。

　（5）人形劇等　　　　　　　11：20～11：35



グループ 内　　容　｝指導担当者ε｝指導場所

1　　年
　　　　　四紙しばいIDH2名ll－1　　　　　　　　　　　i

2　　年 ぬいぐるみ　　DH2名　　　　　1

2－1

3　　年 歯みが謝IDH1名小灘箭

4～6年
人形劇D。，DII2i多目白・」，レーム

※・Dr

　（6）

　（7）

一歯科医　　DH　歯科衛生1

　移動　　　　11：35～11：40
　歯みがき指導（グループ指導）

　　　　　　　　　　　　11：40～12：10

グループ 児童数職員数指導担当名　　指導場所

1　　年 1・名，4名…DH2名d“灘晶
2　　年1 7にβ名［　・嘱獅　　　　　　　　　　　Dll1名　1
3年酩14海訪灘島　　　　　　　　　　　　　　　　1

4年10名［副1…小灘講
　　　　l　　　　　　　　　　　I

5・6年　23名
8名トDH2名　図L室　　　　　　　1

重複13名16名IDH2釧教室　　　　I　　　　　　　　　　I

※1）1・　一歯科医　　DII　歯科lll∫d．i：

2）その他

　q）集団指導……多目的ルーム　小低，重複

　　　　　　　　　は，学年で指導する。

　（2）グループ指導……各指定の洗面所

　（3）準　備………歯ブラシ，コップ，タオ

　　　　　　　　　ル，鏡（学級1）

（4）中学部歯の健康教室

1）日程　　　　集団指導体育館
　（1）はじめのことば（進i行）11：00～11：01

　（2）ビデオ　　　　　　　　11：01～11：12

　　　　じょうぶな歯をっくろうね1

　　　　　　　（技師，補助）

　（3）教頭あいさっ　　　　　　11：12～11：15

　q）学校歯科医あいさつ

　　　　　　　（歯科医）　　　11：15～11：20

　（5）歯のみがき方について

　　　　　　　　　　特別テーマセッション■

　　　　　　（偉t／k上）　　　　　　　11　：20～11　：30

　　デンタルスコープ　　　11：30～11：35

　　　　［日の中の様子をモニターで見る］

　　位相差顕微鏡

　　　　［歯垢を顕微鏡で見る］

（6）移動　　　　11：35～11：40
17｝歯みがき指導（グループ指導）

　　　　　　　　　　　　　11　：40～12　：　10

グループ1生徒数職員数

1年1　2　12名　4名

指導担当名

Dr

指導場所

厨房前

1年3　4

董年1履

　　J
13名C4名
　　1

Dr，　DH　給食室前

17名6名D，，DH｛技術室

2年34｝11鯉D哩
3年生24名8名D・・DHト生淵・［練室

※Dr一歯科i2　　DH　歯不こ！衛生｝

2）その他

　（1）集団指導…………体育館

　（2）グループ指導……各指定の洗面所

　（3）準備………・…・…・歯ブラシ，コップ，タ

　　　　　　　　　　　オル，鏡（学級1）

（5）高等部の健康教室

1）日　程

　〔1）はじめのことば（進行）13：10～13：11

　（2）学校長あいさっ　　　　13：11～13：15

　（3）学校歯科医あいさっ　　13：15～13：20

　14）歯のみがき方について

　　　　　　　（偉f／L士）　　　　　　13：20～13：30

　（5）デンタルスコープ　　　13：30～13：40

　　　　　［口の中の様子をモニターで見る］

　　　位相差顕微鏡

　　　　　［歯垢を顕微鏡で見る〕

　　　　　　集団指導，体育館

　（6）移動　　　 13：40～13：45

　（7｝歯みがき指導（グループ指導）

　　　　　　　　　　　　　　13：45～14　：15
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学年・学級 生徒数 職員数 指導担当名 指導場所

1年1
　
1
0
名
1

2名
　
D
r
，
D
I
I
I

中高等部

　　2F東

1年2　　110名
1 『

「露rl薦再彌∫
一

1年3 11名「函DIII【畔・翫

1年4・515名5名1DII3人i給食室　1∫

2年111・名2名IDゆIll中噂1穐

2年2　11・名12名IDゆU1技術室
　　　　1　　　　　　　　　　　　　　　1

2年3　i10名12名ID・・DII鴫舌訓縫
1

1
1

　　　　　　　　1
2年4　11°名13名IDH2人1：窯薙

1

※Dr　歯科医　　DH一歯科偉∫’旧’

　　　　移動　　　　14：15～14：20
　　（8）お礼のことば（2年生）14：20～14：23

　　（9）終わりのことば　　　　　　　　14：23

　2）その他

　　q）集団指導・………・・体育館

　　（3）グループ指導……各指定の洗面所

　　13）準　備……………歯ブラシ，コップ，タ

　　　　　　　　　　　　オル，手鏡

　　q）記　録…・・………・VTR・写真（図書部）

　この様に大筋においては，指導方法において変

化はありませんが，デンタルスコープ，位相差顕

微鏡等，実際にr・供達に［の内を見せたり，自分

達の歯垢内の細菌を目でみせることにより，　層

の動議付けができる様になりました。

　また，幼，小の低学年に対しては，紙芝居，人

形劇などでr一供達が受け入れやすいように考えま

した。

　次頁の写真はその状況を示したものです。

　当初は事業終∫後に反省会が行われませんでし

たが，ここ数年は指導終了後，学校側と私達の間

でその日の事業の進め方や方法，r供達の反応，

効果等に対して反省会を開き次の活動の参考にし

ています。

　尚，この特殊教育諸学校の巡回指導には，㈱ラ

イオン歯科衛生研究所の方々にも最初から協力い
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ただき，教材においてもいろいろと，御助力いた

だいてやってまいりました。今年7年目を迎えた

巡回指導ですが，反省点も多く現れてきました。

●反省点

　・小・中・高と学年が上がるに従って学習効果

　　が現れてくる。

　・ブラシの問題…個人に合った大きさ，柄の

　　　　　　　　　形，などを考えた方が良い。

　　　　　　　　　　特に肢体不臼由児等は一度

　　　　　　　　　にある程度の本数を磨くこと

　　　　　　　　　が出来る方が良い場合もあ

　　　　　　　　　る。

　・父兄に対する指導も必要

　　　　　　　　家庭でのブラッシングの必

　　　　　　　要性

・f供達の発達段階をよく把握して指導内容を

考える。

・視聴覚器材を上丁に使って行う・インパクト

が大きい。

・ 聾学校では口唇の動きを子供達が見ているの

でゆっくり，大きく話をする様にした方が良

い。また，そのf供の障害の状態，程度を良

　く把握することが大切である。

4．障害者に対する刷掃指導

d）肢体不自由児

　　E肢を動かしたり開口するのに，緊張や不

　髄意運動が生ずる。

　　　　　　　　　　　V
　　姿勢の面から緊張しにくい状態を一緒に

　なって見つける。

1）歯ブラシの工夫

　11）握る柄の［夫

　　・柄が細いとしっかり握れないf供に対し

　　　ては柄を太くする。

　　・歯ブラシを穴のあいたゴルフ練習ボール

　　　に差し込んで使う。



　・市販の旅行用の歯ブラシを使う。

　・フィルムのプラスチックのケースに穴を

　　あけ差し込んで使う。

　　　　　　　　　　　（中に鈴を入れる）

　　歯ブラシは消耗品であるので極力既製品

　を利用して作った方がよく，レジン等を

　使って各々にあった歯ブラシの柄を作るよ

　うなことはやめた方がよい。

　　磨けない部位へ到達させるために柄の角

　度を曲げる。

　・温めると曲げられるものがある（オーラ

　　ルB）

　　歯ブラシをまったく握ることが出来ない

　f供に対しては，手指を一一体化させるよう

　な自助具に歯ブラシを挿入してブラッシン

　グさせる。

（2）電動歯ブラシを利用する。

　　歯面にきちんと当たらないと効果がうす

　い。かなりの訓練が必要。∫吃供によりその

　音や振動に嫌悪感をいだきブラッシングを

　全く拒否してしまうf“や逆に興味を覚える

　iもいる。

　　電動歯ブラシに嫌悪感を覚えるか否かを

　調べるために安価なハピカボイ等の歯ブラ

　シでその嫌悪の有無を調べてから使用す

　る。

　　歯肉の増殖等，歯周病のひどいf‘供に対

　しては，歯肉のマッサージ効果を期待する。

　　介助者は，それぞれの子供に対し弱点を

　　　　　　　　　　特別テーマセッション■

　　みいだし，それを補うようにブラッシング

　　する。介助者がすべて磨いてしまうのでは

　　なくそのf供がブラッシングにおいても将

　　来自立できるようにもっていく。

　　　現在の磨き方に対してあまり大きな変更

　　は控え，その近くの部位から川貞次磨ける範

　　囲を広げていく。

②　精神発達遅滞や自閉症

　　毎日の日課として習慣化させる。

　　同じ所を，何回も磨く傾向が強いので今ま

　での発想とは逆に，歯ブラシの植手部の大き

　な歯ブラシ（Radius）を用いるとかなり効

　果的なブラッシングが出来る。

　　ブラッシング指導は・度に全体をかえてし

　まうのではなく，少しづっ気長に変えてい

　く。

　　また，前の磨き方に戻ってしまうことも多

　いので繰り返しの指導が必要。

　　Radius使用にあたっても強要はしない。

　興味を示すP供に対して使ってみる。

　　前歯部の磨き残しに注意する。

　　幼い頃からブラッシングー　アー　の感

　覚，前歯部のブラッシングでも口を閉じな

　い。前歯部に歯垢が残る。

　　　イー1と言わせる。

　　うがいをできる様にする。

　　唇をとじれないf供が多い。

　　習慣化だけでなく，歯ブラシの自立も重要

　である。
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特殊教育における

歯科保健活動を通して
聾学校・盲学校への巡回指導の実際

廃裏奢断イォン歯科衛生研究折歯科衛牡武井典子

1．はじめに

　ライオン㈱は一心身の健康は日腔の健康から

という思想に基づきノく正2年より利益の社会還元

活動として口腔保健の啓発｝享業に力を入れて参り

ました。その精神を財団法人ライオン歯科衛生研

究所が昭和39年より継承し今日まで実施して参り

ました。

　学校巡回活動は人正11年より全国的に開始し，

永年の経験を元に独自の教材開発や歯科学的工夫

などにより時代に適した集団指導を展開して参り

ました。

　近年は小学校のみでなく，保育園，幼稚園，中

学校，高等学校，養護学校におきましても［腔保

健の巡回活動を実施しております。

　愛知県では，1990年より，県歯科医師会学校歯

科部が中心となり，養護学校を対象とした学校歯

科巡回指導事業を開始し，当初より財団も参加さ

せて頂きました。

　今回は，この巡回指導事業の聾学校・盲学校の

活動の部を紹介致します。

　2．歯科保健指導計画

　学校のご希望により多少異なりますが，動機付

けを中心とした全体指導を行った後，子どもの実

態に即した学級活動（個別指導）を行っていま

す。

A　全体指導…動機付け

対象 ね ら い 教 材 時　　間

幼稚部

小学部

中学部

高等部1

・ 歯や口に興味をもっようにする。

・自分の歯を大切にする意欲がもてるようにする。
・ おやつとむし歯の関係を知り，選んでとることができるようにす
る。

・ 健康な歯肉と炎症の歯肉の見分け方がわかり自分の歯肉が観察で

　きるようにする，

・歯垢は細菌であり，むし歯や歯肉炎の原因となることを理解し，

進んで）”防することができるようにする。

1紙芝居
、映1画

1指人形
ビデオ

20ク｝～45夕｝

映画

ビデオ　OHP　　　　　　　　　20夕｝～50ラ）』
デンタルスコープ
1位相差顕微鏡

B　学級活動（個別指導）・・歯みがき指導

幼稚部
小学部

中学部
高等部

・むし歯になりやすいところ（歯垢が残っているところ）を知り，

みがき方を工夫することができるようにする。

・歯並びに合った歯みがき方法を［夫できるようにする．

・歯肉炎の特徴に合ったみがき方ができるようにする。

塗布による染め出
　　　　　　　　　30分～45分
iL用具

顎模型
歯ブラシ 20分～50分

※　人でみかけないr・どもは保護者と指導者への指導をそrう
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3．聾学校における歯科保健活動

A　聾学校の特徴

　1　聞こえの状態…個人差がある。

　　二小さな声，離れた所からの声かけでは聞き

　　　取りが悪くても，日常生活には，ほとんど

　　　支障がない。

　　二障害の部位により単に音が小さく聞こえ

　　　る。（伝音声難聴）

　　二歪んで聞こえたり音の大きさの変化を異常

　　　に大きく感じる。（感音性難聴）

　　二ほとんど聴覚が働かず口常生活の種々の面

　　　で不自由が生ずる。

　　※一一般的に補聴器を使用しているr・どもは聞

　　　こえる。

　2　　　言1言吾倉旨ノフ　・矢目白勺有旨プJ

　　1聴覚障害が後天的：

　　　コミュニケーションに必要な言語力は持っ

　　　ている。

　　3聴覚障害力く先天自勺：

　　　言葉の獲得に著しいハンディがある。

　　　言葉を使って習得していく知識の習得も制

　　　限され知的発達にも影響を与える。

　3　心理的側面…：面性がある。

　　Zコミュニケーションの制約から周囲の状況

　　　を一人で判断しやすい。

　　⊃社会体験の不足から依存性が強く，人格的

　　　にも未熟になりやすい。

　4　教育・環境…障害にあったf分な教育を受

　　　けることにより言語力を伸ばし，コミュニ

　　　ケーション能力を身に付けることができ，

　　　障害を克服し豊かな人格に育つ・∫能性は十

　　分にある。

　5　コミュニケーションの手段

　　：口話（読唇）

　　戸話し言葉（補聴器の使用）

　　二視覚的手段（指文字，手話，筆談など）

　　　　　　　　　　特別テーマセッション■

※手話は高等部で習得するため中等部まで

　は，他の手段（口話など）が必要である。

B　指導の留意点

　1　指導内容を絞り，伝えたいことを明確にす

　　　る。

　2　理解しやすい言葉を選択する。

　3　視覚に訴える教材が効果的である。

　4　口話でのコミュニケーションの工夫

　　　口元が正面から見えるよう注意する。

　　　口元を手や教材などで覆わない。

　　　口の形を誇張しないで，ゆっくり普通の声

　　で自然に話すよう心掛ける。

　　長いフレーズにしない。

　　大切なことは2回繰り返す。又は，復唱さ

　　せる。

　　　r一どもの理解を確かめながら話す。

　　　（うなついている？　質問して答えが返っ

　　　てくる？　集中している？）

　　曖昧な言葉を避ける。

C　教材を活用したロ話での保健指導例

d）紙芝居「赤鬼の話」

　　　　　　　　　　　　・幼稚部・小学部対象

　　《ねらい》

　逸1砂糖の入ったおやっとむし歯の関係を理

　　解し，おやっの食べ方を工夫できるように

　　する。

　②むし歯は細菌が原因であることを理解

　　　し，進んで歯みがきができるようにする。

　⑤むし歯は自然に治らないことや，むし歯

　　でかめなくなった場合にどんな不都合がお

　　　きるか理解し，歯を大切にする意欲がもて

　　　るようにする。

　　《教材活用の留意点》

　　工　口元を紙芝居で覆わない。

　②　紙芝居の動きと説明は同時に行わない。

　⑧　紙芝居から指導者の口元に子どもの視線
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　　が移ったことを確認してから話し出す。

　ユ　∫どもの理解を確かめながら話す。

（2）クイズ「は☆ハ★歯のクイズ」

　　　　　　　　　　……小学部～高等部対象

　《ねらい》

　〔〔　歯やlIに興味を持つようにする。

　②　歯を大切にする意欲がもてるようにす

　　る。

　《クイズがうける理由》

　①　r一どもが参加できる。

　2　問題の答えを早く知りたいとワクワクす

　　る。

　③楽しみながら適度に知的好奇心を満たす

　　ことができる。

　！4　間違っても　そうか／　と妙に感心した

　　りして恥ずかしくない。

　5　正解したら自慢したい気持ちになる。

　《クイズ出題の留意点》

　①　意外性のあるクイズを選択する。

　2　クイズのねらいを明確にする。

　3　クイズの出題の順番をll夫し，子どもに

　　理解しやすい流れにする。

　互　クイズの答え方を工夫する。

　　　　はい　の場合は手で大きな：こを作り

　　　　いいえ　の場合は×を作る。

（3）ビデオ　　　　　……小学部～高等部対象

　《ビデオ活用の留意点》

指導風景（クイズの答えの説明）

　！　伸i面はノ・くきいほうが良い．

　2　聞こえの状態が異なるためアフレコした

　　ビデオを活用する。

　3　字幕スーパーを効果的に活用する。

　　☆年齢に応じた文字を活用する。

　　☆読み方が徹底しにくいため漢字はルビが

　　　必要である。

　4　ストップモーションを活用し，大切な事

　　は声を出してスーパーを読む時間を取る。

（4｝OIIpr歯みがきの問題点」

　《ねらい努

　　自分の歯や歯並びを知り，それに合ったみ

　　がき方が習得できるようにする。

　《歯みがきの問題を発見するための教材OH

　　P》

　（OHP活用例…歯と1舞守の間）

　！．　ホワイトボード用の水性マジックを、lil体

尉
毛
劃 　　　　　　　色．冷一　i

指導風景（クイズの出題と答え）

妻一
指導風景 （OIIPで歯みがきの問題点の共有化・・

歯と歯肉の境目）
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　　　構造のTRシートの歯のまわりに塗り乾燥

　　　させる。

　　　（歯垢のモデルとする。）

　　②OHPで映写しながら，指導川歯ブラシ

　　　の毛先を立体構造の歯に当て動かし毛先の

　　　動きを見せる。

　　　（歯垢モデルの除去の様了を見せる。）

　　③歯ブラシを取り除き，歯と歯の間の歯垢

　　　が取り除けていないことを確認する。

　　　（残存した歯垢モデルを確認する。）

　　④　解決方法を各自ll夫させ発表させる。

　歯みがきの問題点を発見するたあの教材は，
1’

これ・冊ですぐに作れる教材集、㈱ライオン歯

科衛生研究所編　東山書房より抜粋しました。

D　歯みがきの工夫（学級活動・個別指導）

　　《活動のポイント》

　1　個々の実態に即した保健指導ができるよう

　　心がける。

　　“何ができて，何ができないのか？”

　　“なぜできないのか？”など1固々の健康課題

　　　を明確にする。

　2　指導にあたっては適時性を大切にし，ゆと

　　りある気持ちと態度で接する。

　3　体験が生かされるような豊かな環境をっく

　　り，1できた」という達成感を与え，意欲や

　　自信を持たせる。

　4　一人でみがけない子どもは保護者の出席が

　　必要である。

4．盲学校における歯科保健指導

A　盲学校の特徴

　1　盲と弱視の違いとコミュニケーションの手

　　段

　　①医学的には光の感覚がない状態を完全盲

　　　（全盲）と光覚などの視覚機能がある状態

　　　　　　　　　　　特別テーマセッション■

　　（弱視）と分けている。

②教育的には文字教育が可能か不可能かに

　　より，盲と弱視の区別をしている。

　　・視力0，04以ヒは視覚を利用できる。

　　・視力0。04未満は視覚よりも触覚や聴覚の

　　利用が必要である。

2　弱視者の「見えかた1…個人差がある。

　二水晶体などの光学系に障害があるとピンボ

　　ケの写真を見ているような状態

　C自内障はくもりガラスを通して見たような

　状態

　二網膜・視神経・脳障害があると視野の狭窄

　や欠損が生じ，ストローの穴からのぞいた

　　ような，5Pj硬貨を目の前にかざしたよう

　　な状態

3　失明の時期の違いによる視覚のイメージの

違い

　こ中途失明者は視覚の記憶が残っているため

　視覚のイメージを思い浮かべることができ

　　る。（中途失明者が圧倒的に多い。）

　こ先天的な失明者は視覚のイメージが全くな

　　い。

B　指導の留意点

　1　指導内容を絞り　伝えたいことを明確にす

　　る。

　2　理解しやすい，藻を選択する。

　3　聴覚を利用したコミュニケーションの」1夫

　　こ間をとり，ゆっくり，はっきり話をする。

　　こ質問をして理解を確かめながら話をする。

　　⊂大切なことは2回繰り返す。又は，復唱さ

　　せる。

　　こヒド，ノll右などの言葉は理解できるか確認

　　　し，問を取る。

　　［Lイメージが想像できる表現の工夫

　　　「小さく動かしましょう！．→［シュシュ

　　　シュシュ．1コチョコチョコチョ1など

　4　聴覚を利用した教材の活用
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　指導用歯ブラシに振るとカチカチ音が出る

　ペンを付けてデモを行う。（音により歯ブ

　　ラシのストロークや動きの違いを理解させ

　　る：v）

　歯みがき圧指導器の活用

　触覚を利用した教材の活用

　顎模型を触らせ，歯の形・歯並び・歯の役

　割などの理解に活用

　　舌で歯の形や並び方を理解する。

　　自分の歯垢を舌で触って確認する。

　歯みがき前後の違いを舌で確認する。

　点字を応用した歯の絵で歯の形・歯並び・

　生え変わりなどを確認する。

6　視覚的教材を活用した全体指導例

　位相差顕微鏡を活用し，細菌の動く映像を

　弱視の子どもが解説することにより，全盲

　のr・どもも，その情景を想像することがで

　　きる。

7　個別に話をするときは，顔を見て話すこと

により，話しかけられていることが理解でき

　る。

5．今後の課題

1　家庭への啓発

　：巡回指導口に幼稚部・小学部の保護者，及

　　び，一・人でみがけない子どもの保護者の出

　席を推進する。

　一保健だよりの活用

　．参観日などを利用した計画的な歯科保健の

　啓発

2　指導後のフォロー

　　昼食後の歯みがきの推進と日常の場での指

　導
　　歯科保健教材の整備と活用
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特別テーマセッション■

養護学校における

歯科保健指導の実践
肢体不自由児への対応

遜愛知県蜷養護学校学校歯科［匁小島真一・

1．はじめに

　平成7年度より学校における歯・rl腔の健康診

断が改定され，その目的が，騙蝕の早期発見

から一健康の維持　に移ってきた。養護学校にお

いては．「1腔の清掃管理は，口腔の健康にとどま

らず，肺炎や気管支炎の機縁Lk］　r一の除去として直

接的に児童生徒の健康に関わっている。

　昭和62年4月に学校歯科医に委嘱され，初年度

から数年間は，保健主事の先生や養護教諭に教え

ていただくことが多く，歯科健診をいかに無事終

えるかで精一杯の状態であった、

　また，歯科健診も困難な生徒の口腔内の適切な

充填物や補綴物に驚嘆しながら健診を行ってい

た。

　平成元年に名占屋市南区に名占屋歯科医療セン

ター（名占屋市歯科医師会のの障害者診療部門

が開設され，縁あって診療スタッフに加わること

ができ，それ以降は，やっと学校の歯科保健活動

に参画したり，助言したりできるようになった。

障害児の場合，障害原因疾患の種類や程度，歯科

医療の難易度，成育発育の程度，そして家庭環境

はなど，多くの特殊事情がある．そして何よりも

生徒といかにしてコミニケーションをとるかが問

題である。

　今回，肢体不自由児のための養護学校の学校歯

科医としてその特殊性から考察を加える。

2．本校の概要

　本校は，昭和60年4月に開校した肢体不自由児

（者）のための養護学校で，本年度で開校1ユ年を

迎えた。現在の児童生徒数は，小学部101名，中

学部63名，高等部81名，全校では245名（男r・132

名，女了113名）の生徒が学んでいる。

　　一人一人の能力や特性を伸ばす教育を進め，

障害を克服しながら，国家・社会の形成者として

明るくたくましく生き抜く人間を育成する　こと

が教育目標となっている。また，小学部，中学

部，高等部では，小学校，中学校，高等学校に相

当する教育の他に『養護・訓練　の指導がある。

養護・訓練は，心身の障害を克服するための訓練

「

一
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児童生徒の疾患（平成7年度）

弛緩性まひ疾患O．so／o

幕

讐1漏の
…％II讐鍵I　IIIIIIIIII

脳性まひ
52．2％

図1　児童生徒の疾患（平成7年度）
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である。

3．歯科保健の概要

（1）歯・ロ腔の健康診断

　　歯科健診は，年に1回4月に行っている。

　その目的は，生徒の健康状態の把握と治療勧

　告，精密検査受診の勧告（今年度より）であ

　る。また，健診結果を分析し，6月に行う歯

　科保健指導の資料として活用する。

　●　歯科健診の時期と方法

　　　当校は，重度障害児が多く，歯科治療を

　　受けられる医療機関が限られているため，

　　できるだけ㌧嘲に実施することにしてい

　　る。例年，4月の第2週，第3週を歯科健

　　診にあて，2口問で約250名の生徒の健診

　　を終えるようにしている。治療勧告等は，

　　健診日にすみやかに発行する。

　　　歯科健診の方法は，最初の2～3年間

　　は，体育館に生徒を集め，生徒の障害や体

　　格により，寝かせたり，座らせたり，ま

　　た，術者自ら移動したりして試行錯誤を繰

　　り返していた。最近は　頭部固定ができな

　　い一1効率的でない　「騒がしい　術者の

　　腰への負担　などの理由からクラス毎に保

　　健室に集め，術者は，あぐらをかき，組ん

　　だ脚のところへ生徒の頭がくるように寝か

　　せて健診を行う方法に落ち着いている。で

　　きるだけ自力での開口を待ち，開口器など

　　の使用は極力さけるようにしている。

（2）歯科保健指導

　　毎年，6月の　歯の衛生週間　に小学部か

　ら高等部まで全校生徒を対象にした集団指導

　と小学部・中学部・高等部各々の集団を対象

　とした小集団指導を行っている。また，　る年

　前から小学部・年生に対しては，母親に参加

　していただき個別指導を行っている。
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①　全体指導

　　全体指導では，生徒が口腔や歯に対して

　関心を持っこと，そして白衣や歯科医師，

　歯科医院に対する生徒の恐怖心を取り除く

　ことを主な目的としている。内容として

　は，今までに一むし歯ゼロの児竜生徒の表

　彰　（毎年）教員・生徒・学校歯科医によ

　るむし歯P防の演劇一学校歯科医1’1作の

　スライドによる指導　衛生1：による歯み

　がき指導・1’劇一などを行ってきた。実施に

　あたっては，視覚的，聴覚的に訴えるこ

　と，難解にならないことなどに気を使って

　いる。小学部から高等部まで幅広い対象に

　楽しく学習できるように1二夫する必要があ

　る。

　　また，学校歯科医の講話では，児竜生徒

　のみならず100名以一ヒいる教職員に対する

　情報提供やお願いもさり気なく含めること

　にしている。毎日，学校歯科医が個別に歯

　みがき介助や歯科衛生i；指導が行えない現

　状では，日頃，生徒と接している教職員に

　IEしい歯科の知識と障害児の口腔管理法を

　伝えることは，意義深いと考える。

②　小集団指導（20～80名前後）

　　ここでは，具体的に　歯科健診内容の学

　習カリオスタット検査サリバスター

　検査　などを題材としてプラークがむし歯

　や歯肉炎の原因であることを認識させ，生

　徒に日腔清潔の人切さを教える。その後，

　個別に歯科医師や歯科衛生Lによるブラッ

　シング指導を行う。児竜生徒や教職員との

　質疑応答も活発に行われている。

⑨　個別指導（10名前後）

　　小学部の一年生の児竜と母親を対象に障

　害を持った児童に対する口腔衛生指導法や

　注意点，う蝕罹患状況などの説明を行う。

　その後，実際に母親とともに染め出しによ

　るブラッシング指導を行う。歯科治療の困
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　　難性が高い児竜が多いので　治療しなくて

　　もよい歯づくり　r歯の健診のために歯科

　　医院に通う　などを標語として指導を行っ

　　ているr，

（3）愛知県歯科医師会学校歯科巡回相談事業

　　平成2年と平成4年に愛知県歯科医師会学

　校歯科部の巡同相談が実施され．歯科医師7

　名，歯科衛生1；4名による指導を受けた。

4．医療機関との連携について

　学校における歯科保健指導のあり方は，地域の

医療環境に大きく左右される。障害児の受け入れ

に積極的な医療機関の整備が進めば，学校におけ

る歯科健診は，スクリーニングとしての機能が重

視されるであろうし，歯科保健指導は、総括的で

教育的な内容が強くなるはずである．しかし，地

域の医療環境が整っていない場合は，個別重視の

指導や医療的要素も含めざるを得ない。幸い，当

校は名占屋市という人都市に位置し．愛知学院左

学歯学部，愛知県コロニz歯科医師会の障害者

歯科センター，愛知県歯科医師会のll♪詮害者協力医

制度など障害者を取り巻く歯科医療環境に恵まれ

ている．このような環境ならは学校歯科医として

の学校での活動は，朔坊や教育に専念できる。

　また，今後の学校歯科医の・和要なlkL割は．地域

での障害者歯科のネットワーク整備や情報提供の

中継点になることであろうと考えている。

図2　学校歯科医の関わり方

」

のみならず，個々の障害や疾患を知り，家庭の事

情を考慮して個別に対応することが最も良い方法

である。しかし，学校歯科医としては，　どんな

方法　で　どこまで行うか？　と常に考える必要

がある。幸い養護学校の教育は，小人数のクラス

で行われており，教員数も多く，教員による個別

の歯科指導が可能である。毎年，集団指導時に，

児竜生徒には，　歯科治療に対する不安の除去一

一

歯の大切さの認識向fiを行うと同時に教職員

に，より正確な歯科保健に対する情報を提供する

ことを心掛けている。教職員や父母の熱意が，障

害を持った児童生徒の　歯を守り　そして健康を

維持する源となることを期待したい，

　最後に，今後も学校歯科医として双方向の質問

や疑問に対処できるよう情報を整え，努ノJしてい

く所存である。

5．おわりに

養護学校における教育や指導は，歯科保健活動
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全体協議会■

司　　会

議長団

報　　告

議　　事

●1号議案●

●2号議案●

●3号議案●

●4号議案●

日本学校歯科医会専務理事

日本学校歯科医会副会長

前回開催地代表〔富山県学校歯科1矢会会長）

次回開催地代表（夷京都学校歯科医会“，ll」会長）

今回開催地代表（愛知県歯科医師会畠lj会長）

第58LII大会採択事項の処理報告

　　　　　　　　富山県学校歯科医会会長

春秋叙勲推薦基準の見直しを要望する

　　　　　　　　　　　　　　代表提案者

生

。
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雄
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島
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部

小
松
成
桜
服

成　瀬　達　雄

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　和歌山県学校歯科医会

学校での健康診断、1｝：の一保イ建調査一の調査項目内容の検、1ナを要望する

　　　　　　　　　　　　　、代表提案者　　　高知県歯科医会学校保健部

地方交付税積算基準による学校医等の手当の完全支給を要望する

　　　　　　　　　　　　　く・代表提案者　　　愛　知　県　歯　科　医　師　会

学校での健康診断（歯・口腔）をよりノ∫全にするために照明および検
診器具の整備拡充を要望する

　　　　　　　　　　　　　　代表提案者　　福島県歯科医師会学校歯科医i部会
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第1号議案
春秋叙勲推薦基準の見直しを要望する

代表提案者　和歌山県学校歯科医会

「
1

●提案理由●　　　　春秋叙勲の推薦の手続きにっいて一は昭和62年3月の文部省第62号の通知によっ

　　　　　　　て11．選考の対象　（8）学校医，学校歯科医及び学校薬剤師にあって1よ業務歴が40

　　　　　　　年以一ヒで，かっ，複数校している者とする1となり，「複数校兼務1でなくては叙勲

　　　　　　　の推薦ができなくなった。

　　　　　　　　’［1時は全国的に複数校を兼務している学校医・学校歯科医・学校薬剤師（以ド学校

　　　　　　　医等という）も多くいたが，口本学校歯科医会では，その後の社会情勢の変化を受

　　　　　　　け，また学校医等の本来あるべき姿は1幼児・児竜生徒の健康を真に願い，一・人ひと

　　　　　　　りにきめ細かな健康審査を行い，専門職としての事後指導や処置を行うには，無医地

　　　　　　　区・過疎地区等の特別な事情のある場合を除いて1よ複数校を兼務せずに一校に全力

　　　　　　　投球をする」との基本理念に、Zち校医校制を推進し，大都rfiにおいては，これを

　　　　　　　ほぼ完了しっっある。

　　　　　　　　地域にあって学校医等として真に熱心に活動し，顕著な業績を収めているにも関わ

　　　　　　　らず　担当校が校．という理由だけで叙勲推薦の受付さえもしてもらえない現実も

　　　　　　　出てきており，大都市からは推薦できないという不公平感も出っっあるので　春秋叙

　　　　　　　勲推薦基準一を見直し，一複数校兼務　の項目の削除を第56回（’「成4年）・第57回

　　　　　　　（械卵全II撒嗣保酬究絵墜こ続き重翌て強く要望するものであう・」

第2号議案
学校での健康診断前の

検討を要望する

「保健調査」の調査項目内容の

「

代表提案者　高知県歯科医会学校保健部

●提案理由● 　本年4」］からの学校保健法施行規則の一部改IEに伴う新しい健康診断様式例による健康

診断は，健康志向を前進させるものとして評価できる。

　しかしながら長年第3号様式に馴れ親しみ，う歯の早期発見早期治療に屯点を置いてき

た学校歯科医が多数いる事は否めず，健康診断の現場において顎や咬合にっいての問診等

では児童生徒も即答できずに時間がかかったり不正確になることもあり得る。

　新しい時代の学校保健の理念をよく理解し実現するたあにも，また学校での健康診断を

IL確にかっ効率的に行う為にも健康診断前の保健調査は重要であると考えるので，歯・口

腔の保健調査項目の内容を検討し会員に具体的に例示される事を要望する。
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全体協議会■

第3号議案
地方交付税積算基準による学校医等の手当の完全支給

を要望する

愛知県歯科医師会

　公立学校の学校医・学校歯科医・学校薬剤師の報酬（以ド学校医等の手当という）

は，地方交付税の標準団体行政経費積算内容に示されている通り小学校・中学校にっ

いては市町村分として，高等学校分にっいては都道府県分として，それぞれ「教育

費一の中の報酬の非常勤校医手当として積算され，国から地方自治体へ交付されてい

る。

　しかしながら，地方交付税にはその使途に拘束力がない事から一部の地域を除いて

は，学校医等の手当は積算通りには支給されず，自治体の他事業へ流用されているの

が実情であり，平成4年度の積算上の大幅な校医報酬増額後もこの傾向は続いてい

る。

　国の将来を担う児童生徒等の健康を真に願う時，児童生徒の健康を管理し種々助言

指導を行う学校医等の職責を考えるならば，学校医等の手当は，最低限地方交付税に

積算されている通りに支給されてしかるべきと考える。

　また，地方交付税には積算されていないが，私立学校の学校医等もこれに準じた報

酬が支給されるべきではないだろうか。

　ここに，学校医等の手当は最低限地方交付税の積算通り完全に支給されるよう要望

するとともに私立学校の学校医等についても，これに準じた額を支給するように行政

指導を望むものである。
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第4号議案
学校での健康診断（歯・口腔）をより万全にするため

に照明および検診器具の整備拡充を要望する

代表提案者　福島県歯科医師会学校歯科医部会

●提案理由● 　学校での歯・口腔の健康診断の実施にあたっては，自然光では不十分であり，照明

器具も適切でないことが多い。そのたあ，検査結果に誤差が生じる事がしばしばあ

り，従来より指摘されて来た。

　このような事態は，有効な照明器具を設置することで解決され，診査の精度向上も

期待できる。

　また，近時継続して取りhげられている感染症を予防する為には，検診時の検診器

具（ミラー・ピンセット・探針等）の数量的整備と消毒設備の充実が不可欠である。

　本年4月からの新しい健康診断を，幼児・児童生徒・学生の健康増進に更に有効な　I
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　I
ものとするためにも，照明および検診器具等の整備拡充を図る行政指導を要望する。　1

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　－一＿」
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香港の歯科事情

　㈱日本学校歯科医会

国際交流委員会　委員長

田　中　建吾

　第83回FDI年次国際大会の開会式は10月23日

19：30より，香港コンベンション＆エキシビショ

ンセンターにおいて行われた。恒例のコーリング

や，東洋と西洋の交差点として名高い香港文化の

歴史をハイライト形式で描く，絢燗たるエンター

テイメントが繰り広げられ，人きな盛りヒがりを

見せた。これを皮きりとして，27［までの5日間に

亘って大会は繰り広げられ，学術研究および国際親

善の交流の場として実に有意義なものとなった。

　香港と言えば，来る1997年7月の中国本li返還

が，大いに話題となっている。2年後の6月30日

は，香港の全てのホテルがすでに5｛卜前から満室

状態であるとか，アッパーミドルクラスのパワー

エリート人口の北米大陸への流失が顕著であると

か，言論統制に反対する大掛かりな市民デモと

か，そのニュースが全世界を賑わせている。これ

はまた，それほどに香港がアジアにおける重要な

　　　　　　　　　　　　　　香港の歯科事情■

経済拠点であることを示し，また，アジアにとっ

ても西欧諸国にとっても，非常に馴染み深い1地

柄であることも示している。

　この香港の歯科事情もまた，アジアと西欧双方

に深く根ざしており，このヒ地の歴史を忠実に反

映したものと言える。保険制度，人材制度，教育

制度のどれをとっても，実に香港らしい表情を見

せてくれる。一方で，学術研究や技術の面ではア

ジア有数の実力を誇っている。はたして，97年7

月以降はどうなっていくのだろうか？

　中国本土との平和的な有意義な融合がなされる

ことを祈りっつ，ここでは，その現状について述

べてみたいと思う。

1　香港の健康保険制度

　英国における　National　Health　Service

（一国民医療　薬の治療と歯科診療を除く医療

サービスをすべての国民に無料あるいは低額で提

供するサービス）に準ずるlKI民健康保険が実施さ

れている。ただし，この適川を受けることができ

るのは呑港政庁職員に限られる。民間企業に属す

る労働者とその家族には，各企業が整備した健康

保険に加入することになる。ただし，こうした健

康保険制度を適用した診療を行うのは政府系の施

設および指定施設であり，ほとんどの私ウ：医療機

関では自由診療が主である。そのため，政府系病

院は常時，非常に混み合っている。また，　・部の

パワーエリートにとっては，お抱えの博台医を持

ち自由診療をうけることがある種のステイタスシ

ンボルとなっているのである。歯科診療サービス

についても以上と同様の保険システムが適用され

ている。

　44ヵ所の政庁歯科診療所が設置されていて，総

計163名の歯科医師が診療にあたる（1990年調

べ）。ここでの診療サービスは，香港の全人日の1

0％にあたる政庁職員とその家族に供給されてい
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る。診療は原則として，無料。ただし，歯科補綴

診療の一部と日腔外科診療はこれに該当しない。

補綴に関しては，給与総額に従ってランク分けが

され，それに応じた診療費を支払うことになる。

口腔外科診療に関しては，正規請求金額全額の負

担が必要である。民間企業在職者に関する歯科保

険サービスは，それぞれの企業によって異なる。

概ね，全治療費用の何％かを負担するといった形

態が取られているようだ。

　また，政庁職員と同様のサービスは，受刑者，

政庁トレーニングセンター入院患者，長期精神病

患者，および政庁が，特に指定する疾患によっ

て，公的処遇がなされている患者にも施されてい

る。また，これとは別に，香港歯科医師会が5ヵ

所のボランタリーセンターを設置しており，独自

のサービスを提供している。このサービスの享受

者は，主に農村部居住者や都市部の自由業者，貧困

者層である。健康保険制度の適用を受けることが

できないこうした階層の人々が，抜歯や蠕歯の手

当のために訪れる場所は市井の牙科医院となる。

　これらの施設は香港政庁から，医療機関として

正式な認可を受けたものではない。主に大陸から

の移住者の経営によるものである。中華人民共和

国での歯科医師免許は，香港では認あられないた

め，大陸からの移住してきた有資格者が，こうし

た施設を開業するのである。有資格の歯科診療所

に較べて，こうした施設での処置は格安で行われ

るが，非常に原始的な施設と旧式の技術での処置

がなされるため，　自分の歯が大切なら牙科に

は，近寄るな一tというのが香港在住の日本人の間

では常識となっているようである。

　1997年7月の中国返還以降のシステムについて

は，現在，データを得ていない。

ll　香港の歯科マンパワー

1990年の香港における総人口581万2，300人と発
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表されている。これに対して歯科医師の総数は

1，411人，歯科衛生士が89人，歯科助手，歯科技

⊥lrにっいては，法律上の登録が義務づけられて

いないため，正式な人数が把握されていない。ま

た，日本にはない資格制度であるニュージーラン

ド式デンタルナースが191人登録されている。香

港における歯科技術レベルの高さ，あるいは国民

生活レベルの高さから考慮すればすこし少ないよ

うな気がするが……。参考までに香港における一

般医師の総数は1990年の調査では，6，260人で

あった。歯科医師の団体としては香港歯科医師会

（Ilong　Kong　Dental　Association）があり，

1，024名の会員を有している。

　また，歯科医師の専門分野別分類では，歯科補

綴12名，口腔外科11名，歯列矯正22名（各専門団

体加盟者数）となっている。香港には，これ以外

の専門医の特定はない。ただし，香港大学歯学部

では般的な専門医の区分がなされている。ヒ記

の数字は香港矯正歯科医協会，香港口腔顎顔面外

科協会，香港補綴歯科協会の加盟者数だが，これ

らの団体に加盟するためには厳密な基準をクリア

せねばならない。香港での正規の資格を有する歯

科医師は社会的な超エリートであり，彼らのステ

イタスや技術・知識に対するプライドは大変なも

のだ。

皿　香港の歯科医師教育

　香港の歯学部を有する総合大学は，1995年現

在，香港大学ただ1つである。総合大学では他に

中文人学があるが，ここには歯学部は設置されて

いない。この2校の他には香港理工学院という高

級技術者を養成するための理工系の単科大学があ

り，設、kは1972年。カリキュラムは1年間から4

年間とさまざまで，上記の2っの総合大学に較べ

るとランクが落ちるものと考えられているよう

だ。この他に，日本の単科大学や短大に相当する



専上学院や各種専門学校もある。

　香港理工学院を含めた3大学の学生収容人数は

15，000人程度。毎年の大学進学希望者の3％程度

にすぎない。一説によると香港の2大大学への進

学は，東京大学への進学よりも難しいと言われ

る。そのため，多くの学生が外国に留学すること

になる。こうした学生は留学先に定住してしまう

ケースが多いようだ。ことにアメリカ・カナダで

はこうしたケースが日立っ。歯科や医科では，特

に競争率が高いため，こうしたケースが顕著であ

る。北米で中国語の堪能な医師や歯科医師に出会

うと，かなりの割合で香港出身者であると言われ

るのは，こうした状況を反映してのことだろう。

　さて，こうした事実を頭の中に忍ばせて，以下

を読み進めて欲しい。

（1）幼稚園

　すべて私立。3～5歳児を収容する。有名幼

稚園に入学するための競争率は激しく，出生と

同時に受験戦争が開始されると言っても過言で

はない。
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まで。

　★英文中学……5年制。授業はすべて英語で

行われる。修了すると香港中学會考（HKCEE）

という統一テストの受験資格が与えられる。こ

の試験に合格することができれば2年間の予科

課程（中学6，7年）への進学が許可され，さ

らに予科課程修了時に香港高等程度考（HKH

LE）の受験資格を得て，香港大学（港大）へ

の入学許可がなされる。

　★中文中学……5年制。授業は広東語で行わ

れる。修了時には英文中学と同じHKCEEの

受験資格が与えられる。中文中学での予科課程

は1年のみ。そしてHKHLEに合格すること

ができれば，中文大学（中大）への進学が許可

される。

　★工業高校……5年制。授業は英語が主で工

業技術と商業科目を中心に履修される。修了時

にはHKHLEの受験資格が与えられ，1年間

の予科課程に進級するが，香港大学・中文大学

への進学は許可されない。主に香港理工学院が

その進学先となる。

（2）小学校

　6年制。公立と私立があり，夜間小学校もあ

る。ほとんどの授業は広東語で行われるが，2

年生からは第二外国語として英語も取り入れら

れている。有名私立校では英語での授業を行う

ところもある。有名幼稚園からこうした有名小

学校へ進学した児童は，次に大学進学率の高い

有名中学校への進学を目指して猛勉強すること

になる。こうした子供たちの行く手には，卒業

時の統一学力テスト（SSPA）が待ち受けてい

る。このテストの成績によって，彼らは各中学

校に振り分けられていくわけである。

（3）中学校

　日本の中学と高校を併せたもの。中学校は授

業で使用される言語と内容によって，次の4種

に類別される。なお，義務教育は中学の3年生

（4＞香港大学への入学条件

　香港大学入学志望者は，以下の条件をクリア

する必要がある。

　★HKCEE受験時の条件……（成績別にA

～ Eまでのランクに分けられる。A＜E）

　①　5教科でグレードE（またはそれ以上）

　　　を取得せねばならない。同時に，

　　　a）5教科の中には英語が必ず含まれる

　　　　　こと

　　　b）5教科以外の科目でもグレードC以

　　　　　上の成績であること

　　　あるいは，7教科でグレートE（または

　　　それ以上）を取得せねばならない。同時

　　　に，

　　　a）7教科の中には英語が必ず含まれる

　　　　　こと
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　　　b）7教科以外の科目でもグレードC以

　　　　　上の成績であること

　　　あるいは，英語をふくむ4教科ですべて

　　　グレードC以Lの成績であること

　②　英語を除く語学で，グレードE（または

　　　それ以上）を取得せねばならない

　　　※1991年より中国語の受験が必須となっ

　　　た

　③　数学でグレードE（またはそれ以上）を

　　　取得せねばならない。

　★HKHLE受験時の条件……IIKCEE合格

から18ヵ月以内に，合格せねばならない受験3

教科の中で，最低2科目以上が同時に合格基準

に満たされていなければならない。歯学部にお

いては，物理・化学および生物学あるいは動物

学の3科目での合格が必須条件となる。加え

て，英国歯科審議会の歯学士号を認定するブ

リッティッシュ大学の試験にも合格する必要が

ある。また，歯学部教授団評議会から，学業修

了のために必要とされる程度の英語力を有して

いると評価されることも必要条件である。試験

は適性試験と面接試験によって行われる。ここ

では学習能力とともに臨床能力も試されること

になる。

　英文中学の予科1年間を終えると，中文大学

入学のためのHKIILEの受験資格を与えられ

る。しかし，中文中学の予科を終えても，香港

大学入学のためのHKHLEの受験資格を手に

入れることはできない。中文中学の生徒が，英

文中学予科に進学するためのHKCEEを受験

し，香港大学を目指すことは可能であるが，6

年間で培われた英語力の格差が大きく，そうし

た道はほとんど閉ざされているといった状況に

ある。

（5）香港大学

　3年制。授業は英語で行われる。入学試験の

倍率は約10倍。英文中学：進学者の10人に1人し

か入学できない計算である。大学の機構と運営
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方式は，すべて英国式である。設立は1911年。

その前進は中国革命の父一孫文の学んだ香港西

讐学院である。もともと医科大学であった。香

港における超エリート養成校で，卒業生は主に

香港政庁の官僚へと進むことになる。民間にお

いても，高給で迎えられるのは言うまでもない。

〔6）香港中文大学

　4年制。授業は主に広東語でなされるが，教

授によっては英語，北京語を使用している。競

争率は約12倍と，香港大学よりも高い。近年こ

の傾向が進みっっある。この大学は1963年に

『中国民族が，中国語で学び，中国文化を継承

しよう2というコンセプトの下，台湾の知識人

の尽力によって設立された。もともとあった新

亜，聯合，崇基の3っのカレッジ（書院）が統

合されたものである。卒業生は銀行その他の民

間優良企業に就職する。またここには医学部も

設置されている。

　1981年10月7醤学院事件」が中大で発生し

た。これは，香港大学の医学部に入りきれな

かった英文中学の医学部志望者を受け入れるた

めに，中文大学に新設された医学部学生の募集

対象を，英文中学HKHLE合格者と中文大学

理学部1年修了者とし，英語のみの授業を行お

うとしたことから発生した。っまり，これは先

にあげた中文大学の独自方針：中国民族が，中

国語で学び，中国文化を継承しよう』に反する

一大事だったのである。

　結局この学生闘争は，UPGC（大学及び理

工教育資金援助委員会）の干渉によって学生側

の敗北となった。大学生達の学費の97％を出資

しているUPGCの態度の硬化は，中大学生に

とっては大きな痛手となった，というのが，学

生たちの敗因である。その後は，テキストがほ

とんど英文であることを理由に，医学部の授業

では主に英語が使用され，入学資格者も上記の

規定通りで，現在も運営されている。



　こうした複雑で英語偏重の教育制度と，過激

な受験戦争の中で，香港の学生たちは勉強をし

ている。しかし，97年の中国返還を目前にし

て，教育界にも影響が出始めているようだ。広

東語・北京語を中心とした中国語教育に力をい

れる英文【P学が増えてきている。1995年に香港

大学入学資格の一一つに中国語の資格が組み入れ

られたことからも，ご理解いただけよう。返還

後の香港政庁の影響力にっいての不安が高まる

ことから，民間企業への人気が高まり，この方

面への就職に強い中文大学への人気が高まって

いる。こうした影響を受けて，香港人学も修了

年限を4年間にしようという論議がなされるよ

うになり，ここ当分の間は，香港での教育寓編

に拍車がかかりそうである。あるいは，ここ中

文人学にも中国漢方を取り入れた歯学部が新設

されることがあるかもしれない。

（7）歯科医師免許と法規について

　詳細は不明。診療免許に関する情報は，香港

歯科審議会（－The　Dental　Coucil　of　Ilong

Kong）より入手口∫能。歯科用品関係法規，歯

科用品装置輸入に関する情報は．香港政庁保健

部（＝The　Department　of　llealth，　Hong

Kong）で入手することができる。

（8）卒業後の教育

博士号取得のための学術研究コースと香港大学

歯学部，香港歯科医師会による短期生涯研修

コースが用意されている。

lV　香港の学校歯科保健制度

　香港における学校歯科保健制度は小学校1～6

年生（6～12歳）の児童に対する歯科治療を提供

する形で実施している。

　このサービスを受けるには，制度への加入が必

　　　　　　　　　　　　　　香港の歯科事情■

要で，加入するためには児童1人当たり年間10

HK＄の加入料を支払うことになる。現在約50万

人の児童が，この診療制度の適用を受けている。

加入率は約72％。

　このサービスの提供は，1こに香港政庁から指定

を受けた校医とニュージーランド式デンタルナー

スがあたっている。デンタルナースには，乳歯の

抜歯処置および乳歯・永久歯のアマルガム充墳処

置が認められている。

　1997年中国返還に伴って，この制度にも変更の

可能性があるが，中華人民共和国では現在のとこ

ろ，学校歯科保健に関しては共産党政府の認定し

たガイドラインのドで，それぞれの省・自治区，

県および市が独自に政策を決定していく方向にあ

る。

　共産党政府の影響力の強い北京市，ヒ海市で

は，共産党の意志が強力に作用するが，各省では

それぞれが地域性を生かした方策を実践している

（殊に，チベット自治区等の異民族自治区では，

それぞれの特性を生かした形ての運営が行われる

よう，改植・開放以降，かなりr住性を重んじる

方向性が打ち出されっっある）。もちろん，こう

した状況では，それぞれの省のトップに立っ指導

者の考え方が，人きく作用することはいうまでも

ない。中には，学校での集団歯科検診さえも有料

にし，ディスポーザルの検診器具を使用する地域

（都市部に多い）も見られるが，これが即，香港

でも実施さるかというと，現在のところでは疑問

である。

　今後50年間で，香港はすべての制度を，中国本

Lの形式に移行さていく計画となっている。他の

中国の地域でも，比較的選択幅を持たれている学

校組織の制度であるから，香港の現状の制度がそ

のまま維持される可能性も，大いにあるのではな

いだろうか？
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V　中華人民共和国における医療制
　　度の現状況

　1997年，中国返還が現実となる香港の現状を知

るヒで，中華人民共和国の医療制度について，い

くかっの知識を持っていることは有益なことであ

る。ここでは，参考までに中華人民共和国におけ

る医療の現状について，簡略化して述べておきた

い。

　社会L義国である中国でも，医療は完全に社会

k義化しているわけではない。適切な医療がすべ

ての人に無料で行われるわけではないのである。

無料で高度な医療が提供されるのは，中国共産党

員と将来共産党幹部となるべき国立大学の学生だ

けである。

　こうした人々には，国、Z病院・大学病院で高度

な研究を行っている医師による医療が保証されて

いる。また，人民公社社員には，日本の健康組合

保険制度に該当するような保険医療サービスが提

供される。各人民公社と提携する省・県立の公務

員レベルの医師が医療サービスにあたっている。

ただし，農村部の農民にはこうした制度は存在し

ない。農村部には，それぞれ各地に一はだしの医

X’　ilと呼ばれる医療従’1渚が派遣されている。

　義務教育修了後，3年程度の養成課程を経て，

各地に派遣される。日本の制度から考えれば，il‘

看護婦レベルの医療資格者にあたる。無論，機材

・ 薬剤等も西側先進国の常識から考えれば，卜分

なものではありえない。それでも，一般に、liわれ

る開発途L国，近隣のネパール，モンゴル，パキ

スタン，ブータン，バングラデシュ，ミャン

マー，ラオスといった国々よりは一ずっとまし

と言われている。

　優秀な人材の確保と高度な医療訓練・研究の後

退を招いた文化大革命（1965～1975）だが，その

ヲ∫で，農村医療を重視し，　『はだしの医者1制
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度を定着させたことは，農村人liの減少を食い止

める上では，究めて重要な意義を果たしてきたと

言えるのではないだろうか？

　社会L義国にとっても，自由L義国にとって

も，先進国であろうと発展途li国であろうと中央

政府が全国i：に，卜分な医療を供給していくの

は，経済的に人変な負担が伴うものである。12億

人の民を抱える中国にとって，医療給付問題は国

家の存亡に関わる問題でもある。出産制限制度を

とっていることで，乳幼児の死亡率をドげること

も，年齢別人目構成問題を現状のまま維持してい

くヒでも，重要な課題である。

　そこで，中国政府は予防医学に重点を置き，ま

た，地域レベルのr1蹉を促すため公衆衛生要員の

育成に務めてきたことを主張している、，かっ，医

療給付の地方分散に対する取り組みも，評価され

てしかるべきものだろう。

　こうした取り組みは，政治｝・1導型で行われてき

たことは，liうまでもない。医療が，政治機構の一

部に取り込まれている。人民公社を含む県・省・

中央政府という行政システムの機構と同様の流れ

で，考えられ，運営されている。私たち自由主義

先進国の常識では，階級別に医療サービスにも格

差があるというのは，人民民招義共和国制度に

矛盾することのように感じられるのだが，彼の国

ではこれが系統、ンニてられ，秩序ウZてられたrある

べき姿．なのであろう。

　現在では，中国政府は，人材の育成・確保，基

礎研究の推進，先進技術の導入，医療技術の地方

への配給，西洋医学と東洋医学の融合といった課

題に積極的な取組を見せている。研究活動におい

ては，世界に例をみないユニークな取り組みも，

さまざま実践されているようだ。

　1997年以降，香港はこうした意味からは，中国

にとって貴重な学術研究基地となる存在であると

も言えるのである。
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福岡市中央区大名1－12　43県歯科医師会内1092－7144627

　　　　　”　　　　”　1　092－781－6321
佐賀「ii西田代町2　5－24県歯科医師会内　　0952－252291

長崎市茂里町3－19　　　　　　　　　　　0958－48－5311
1

大分市王子新町6　1　　　　　　　　　　　097545－3151

熊本市坪井2　3　6　　　　　　　　　　　　096－343　一　4382

i宮崎市清水1122　　　　　　　　　　　0985－29　0055

鹿児島市照国町ユ3　15県歯科医師会内　　　0992－26　5291

　　　　　　　　36－3県歯科医師会内　　　0988－77－1811

役員名 〒 住 所 TEL FAX
長

長

　
　
　会
会
畠

　ノノ

専務理事

常務理事

　〃
〃

〃

！ノ

ノノ

ノノ

〃

〃

〃

〃

ノノ

理　　事

！ノ

ノノ

西連寺愛憲

桜井　善忠1

松島　悌1
1几；里f　　易き止　1

！J、奉木　　　　　棄j　’L

、z花　義康

郷家　智道1

神戸　義二

鵬洲
イ川　　實E

中田　郁平1

11．卜嵐武美
　　　　　1
藤井宏次1

岡村親・郎

飯島　恵一

藤岡　道治

有吉　茂實

福井　初雄
（常務待遇）

本内　榮・

野溝　1｝モ志

6
6
0
0
1
1
0
2
8
8
9
9
6

7
1
3
8
3
3
8
7
6
7
7
3
5

1
1
7
7
1
0
9
3
3
1
1
2
4

598

675

738

811－321福岡県宗像郡福間町2745

275

962

316

東京都練馬区向lIII－14　17

東京都荒川区西日暮里5　14－12太陽歯科

広島県広島市中区吉島町1－12

高知県高知市追手筋16－3千頭ビル2F
東京都墨田区京島3－62　2

占森県八戸市大Il町16　2

宮城県仙台市若林区南鍛治町30

1群馬県伊勢崎市本町5　7

1埼i｛県秩父市宮側町20　19

耀灘霊縞462－7
神奈川県横須賀市ハイランド155－3

1愛知県名占屋市熱田区千代田町17－8
　　　　　　　　　　　　　　　食品ビル2F

儲麟燃繍田｝撫1、

広島県il－N市ili地御前1930
1

　　　　　　　　　　　　10

1千葉県習志野市藤崎4　1－16

1

福島県須賀川市弘法坦42　2

i茨城則泣・陳金沢町54－18

03　　3999　　5489

…03　　3805　　1715

082　　241　　7202

0888　　23　　5252

103　　3617　　3834

10178　－22　　7810
1

022　　223　　3306

10270　　25　　0806

0494　　22　　0250

03　　3922－　2631

03　　3933　　2745

10468　　48　　3409

052　　682－3988

03　　3999　　5428

03　　3801　　6499

082－244　　11］5

0888－75　　3467

03　　3617　　8110

0178－47　　0372

022－223　　3306

0270－23　　5138

0494－22　　8660

03　　3923　　0007

03－5398　　0222

0468－49　　6928

052－682　　8189

0724621201ト0724－625797
10794　　22　　2571　10794－　22　　2571

10829　　36－　1666　　0829　　36　　2196

0940　 42　 0071　　092－413　 9633

0474　　75　　8148　　0474－　79　　0797

　　　　　　　　「
0248－73　　2949　　0248－72　　3959

0294－34　　413010294－34　　5852
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加盟団体・役員名簿■

1役酩 〒 住　　　　所 TEL FAX
理　　事梅田　昭夫 136 東京都江東区大島7　1－18 03　3681　4589 03　3684－2288
〃　　片山　公平 420 静岡県静岡市西草深町17－6 054　253　6800 054　253－6800
〃　　河合　良明 460 愛知県名占屋市中区大須3－462 052－－262－4466 052　262－4468
〃　　羽田　義彦 502－24 岐阜県揖斐郡池田田∫池野217 0585－45　2073 0585　45－2073
〃　　人見　晃司 520 滋賀県大津市昭和町9　16 0775－25－4307 0775　25－4307
〃　　添田　　廣 619－02 京都府相楽郡精華町大字祝園小字長塚16　3 0774－93－1192 0774　93－3580

新川第一ビル

〃　　瀬尾　　正 561 大阪府豊中市庄内西町4－1－21庄栄ビル 06－334－3225 06　334－0329
〃　　松岡　　博 558 大阪府大阪市住吉区住吉1－7　34 06－671－2969 06－672－0498
〃　　高島　恭一 783 高知県南国市大埆甲2287 0888－64－1182 0888　64－1460
〃　　瀬口　紀夫 893 鹿児島県鹿屋市西大手町6　1 0994－43－3333 0994－42－0616
監　　事　佐藤　裕一・ 997 llI形県鶴岡市山王町721 0235－22－0810 0235　22－3727
〃　　秋山　友蔵 310 茨城県水戸市棚町3　2－9 0292－25－2727 0292　25－2728
〃　　平塚　哲夫 600 京都府京都市下京区新町通松原ドル富永1町103 075－35ユ　539工 075　351－5391
名誉会長　η1藤　増夫 236 神奈川県横浜市金沢区寺前2－2　25 045　701－1811 045　784－7737

顧　　問　中原　　爽 167 東京都杉並区松庵1　17－4 03　3332－5475
〃　　関目　龍雄

　
1
7
6
1

東京都練馬区貫井2　2　5 03　3990　0550
〃　　榊原悠紀田郎 i222 神奈川県横浜市港北区富士塚ll1－12 045－401－9448 045　401－9622

参　　与　藤井　　勉 593 大阪府堺ll∫L野芝町1－25－14 0722－41　1452 ！

〃　　齋藤　　昇 980 宮城県仙台市青葉1×11橋2－11　1 022－225－3500 022　221－8466
ショーケイ本館ビル11F 1

一 　〃　　高橋一夫 112 東京都文京区関口1　！7－－4 03－3268－7890
1

〃　　八竹　良清 664 兵庫県伊1’｝市伊丹54－23 0727－82　2038 0727－82－2011
〃　　川目　吉雄 604 和歌山県和歌山市L野町1－12浅見ビル内 0734　23－－0079

”　　石川　行男 105 東京都港区西新橋2　3－2　ニュー栄和ビル4F 03　3503－6480
〃　　有本　武二 601 京都府京都市南区，1ゴ祥院高畑町102 075－681－3861
〃　　齋藤　　尊 179 東京都練馬区1二支田3　24－17 03　3924　0519 03　3921　1306
〃　　多名部金徳 535 大阪府大阪市旭区千林2－6　7 06　951　6397
〃　　田熊　恒寿 470－01 愛知県日進ll∫岩崎町芦廻間112　854 0561－73　2887
〃　　朝波　惣一 424 静岡県清水ll∫入江18－28 0543－64　4973
〃　　木村慎一一・郎 575 大阪府四条畷市楠公2　8－25 0720　78　0275 0720－79－5231
〃　　湯浅　太郎 260 千葉県千葉市中央区富士見2　1－1 043　227　9311 043　222－0552

ニュー千葉ビル　大百堂歯科

〃　　麻生　敏夫 330 埼玉県蕨市塚越ユー3　19 048－44］－0258

〃　　中脇　恒夫 151 東京都渋谷区ヒ原39－5 03　3467－2030 03　3467－2030
〃　　生駒　　等 550 大阪府大阪市西区北堀江1　n　10 06－531－6444 06　533－3529
〃　　中森　康二 674 兵庫県明イlll∫魚住町清水5531 078　946－0089 078　947－5840
〃　　中島　清則 930 富山県富山市中央通13－17 0764－21－3871
〃　　篠田　忠夫 545 大阪府大阪市阿倍野区阿倍野筋4－3－10 06－622－1673 06　622－1673
〃　　岡田　誠一 652 兵庫県神戸市長田区西尻池町2　3－6 078－631－6565 078　631－6565

フォレスト1F
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編　集　後　記

◆第59回全国学校歯科保健研究大会の大会宣、㌻で，まる8年間続いたメインテーマ　学校歯科保健の包

括化　が，さらに飛躍することが確認された．それは8年間の研究成果を糧にし，土台にして来るべき

21世紀に向けての学校歯科保健活動となることである’次回の第60回大会は　21世紀の学校歯科保健一

確かな健康観の育成一一のテーマとなる．第59回名占屋大会に対する愛知県歯科医師会の対応，設営の

万全さに脱帽z，　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（佐藤貞彦）

◆長らく親しんで来た会、志の表紙が前号73号から変わりました。今回は，全国の小・中学校生から応募

した　学校保健に関する図画ポスターコンクールニの中から選ぶことになりました．次の世代をになう

全国の児童の成長と共に，日学歯の会誌が回を重ねて発展して行くのが楽しみです，　　（出口和邦）

◆10月半ばにしては暑いくらいの名占屋駅ホームに降り立った，会場の国際会議場は大きく豪華絢燗．

開会式は祝辞のほとんどが代理なのでこの点気になった．特別講演に女優の中村メイコさん，毎日の睡

眠が3時間半，そして母・妻・女優として素晴らしい人だ，）シンポジウムでは愛知県歯科医師会の坂井

先生の発言を注目した。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（菅谷和夫）

◆第59回全国学校歯科保健研究大会の内容を整理して参加ができなかった会員の方々のために掲載しま

した。全国大会は学校歯科保健の流れの核となるもので．全国学校歯科関係者が一・堂に会して熱心な協

議研究がなされます一そしてその開催にあたっては開会にこぎつけるまでの意気込みは大変なもので，

会場の各所に当番県の心意気が感じられます．　　　　　　　　　　　　　　　　　　（松谷眞・）

◆人々は，世の中はずい分変わってきたという、確かに変化してきたような気がするn　本会一も執行

部が入れ替わった、現場の学校健診も変わった。　日学歯　もタテからヨコに．デザインも改まった．

　会誌　の表紙が変わった一何から何まで変わったようにみえる一ところで自分自身も変わったのだろ

うか？　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（占川　iD

◆戦後50年という節目の年．阪神淡路大震災，地ド鉄サリン事件という暗い幕開けの平成7年も過ぎ，

数年を経ずして21世紀を迎えようとしている、少子化，高齢化社会での環境の変容の中で，次代を担う

児童，生徒に健診の場を通じ将来を託したく思うr　　　　　　　　　　　　　　（塚本　亨）

◆第59回全国学校歯科保健研究大会が秋晴れのもと，名占屋国際会議場を本会場として開催されまし

た。日学歯が進めてきた　学校歯科の包括化　も・1三成7年度が終止符ということで，全国から多数の会

員の先生方や関係者をおむかえして盛大に開かれ，2日間の全日程がとどこおりなく終」1したことに，

大会関係者の皆様に深く感謝いたします：／

　第60回大会は東京で，’1ろ成8年11Jl　21・22日東京文化会館で開催されます，兵庫県で開催予定であっ

た，　平成8年度学校歯科保健研究協議会・むし歯予防推進指定校協議会　を東京で引き受けることに

なり，60回大会と一緒に行うことになりました，　　　　　　　　　　　　　　　　　　（中田郁・の
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編集後記■

◆検診が新方式になって．学校歯科医のあるべき姿が，今真剣に問われています．年1回でいいのか，

あるいは年2回検診せねはいけないのか，本年4月に新しい方式が採用されてから，CO，　GOのフォ

ローのあり方や．歯列異常の際の0・】・2の判断とともに，現場では未だ議論の分かれるところで

す。CO，　GOのためにも，年2回以ヒ検診することが望ましいというのが日学歯の見解であり，それ

ぞれの学校と良好な関係を保ち，児童生徒の健康増進に役立っよう一人・人の学校歯科医が努力したい

ものです。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（片山公平）

●訂　正●

　二こ己占73号　　161童｛

　常務理‘｝｝石ill　實　FAX　O3　3928－0007（誤）

　　　　　　　　　　　　　　　　03　　3923　　0007　（il三）

　　　　　162頁
　　理　　‘拝　瀬尾　　iヒ　TEI’　06－634　3225〔誤）

　　　　　　　　　　　　　　　　06　　334　　3225　（正♪

　以Lの通りですのでおわびとともに訂正させて頂きます
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